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As 9 horas
72 Sessdo de Debates Temaéticos

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Giré&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE. FaladaPresidéncia.) - Declaro aberta
a sessdo.

Sob a protecdo de Deus, iniciamos 0s nossos trabal hos, exatamente as 9h22mb51.

Eu peco desculpas a quem esté nos assistindo, a quem se programou para estar conosco hoje numa sessdo histdrica no
Senado Federal. Houve problemas técnicos, masjaestatudo resolvido, e nés vamos dar sequénciaaesta sessdo de debates

temdticos, que foi convocada em atendimento ao Requerimento n° 1.046, de 2023, de autoria desta Presidéncia e de outros
Senadores, aprovado, por unanimidade, no Plenério do Senado Federal.

Esta agui a meu lado o Senador Luis Carlos Heinze, do Estado do Rio Grande do Sul, que também muito nos gjudou
nesta sessao, indicando convidados, tanto nacionais como internacionais, e nés vamos ter um debate cientifico, técnico,
deixando qualquer tipo de ideologia e de questéo de ordem politica de lado.

A situacdo € uma situagdo grave, importante, e as pessoas precisam de bom senso, colocar em luz a razéo da ciéncia, a
razado daldgica, para que possamos compreender o que esta acontecendo e tomar a melhor deciséo possivel em termos de
Parlamento, que ele possa se manifestar em relacdo ao que esta acontecendo no Brasil, que € o Unico pais do mundo que
tem exigéncia, em que esta tendo obrigagdo de as criangas brasileiras se vacinarem para estar nas escolas publicas, para
se matricularem - obrigagdo da vacina da covid. E esse o foco que a gente esta colocando aqui.

Por que o Brasil é o Unico no mundo? Esse € 0 questionamento que, como cidaddo e pai de duas filhas pequenas, eu
também gostaria de entender. O Brasil esta certo e 0s outros paises todos estéo equivocados? E isso? Ent&o nds vamos
ouvir aexperiénciados outros paises aqui. Vamoster pal estrantes, inclusive presencialmente agui no Senado Federal, que
chegaram hoje de manha para participar, de Brasilia, desta sesséo importantissima aqui no Senado Federal.

Esta Presidéncia informa que os cidaddos podem participar desta sess@o de debates, através do endereco... Anotem ai
0 endereco, e eu vou dizer quantas perguntas ja chegaram, para vocés terem ideia de como esse assunto mobiliza a
populagdo brasileira. O endereco para vocé participar, fazer perguntas e comentérios é www.senado.leg.br/ecidadania
- repito: www.senado.leg.br/ecidadania. E esse servigo que propicia que as pessoas entrem agui na audiéncia conosco,
ou também pelo telefone: 0800 0612211 - repito: 0800 0612211 -, é gratuito o telefonema, para que vocé possa colocar
0S Seus questionamentos.

Eu ndo prometo, como em outras sessfes que nés tivemos, ndo tao concorridas como essa... Confesso que, de todas as
gue nos fizemos, essa é a mais concorrida. SO para vocés terem uma ideia, sdo 600 perguntas, mais de 600 perguntas,
gue ja chegaram até agora, antes do comego da sessdo, de brasileiros de dentro e de fora do pais. Eu ndo prometo ler
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as perguntas aqui, como eu costumo fazer, mas eu me comprometo a que a gente possa encaminhar para os pal estrantes
aqui os questionamentos.

Vamos |a

A fim de debater a obrigatoriedade de vacinagdo contra a covid-19 em criangas, em virtude da inclusdo da vacina no
Programa Nacional de Imunizages, a presente sessdo tera a participagdo dos seguintes convidados:

O Exmo. Sr. Deputado Federal Luiz Ovando, ele que é médico e Deputado pelo Estado de Mato Grosso do Sul, ja presente
aqui, inclusive, na mesa. Seja muito bem-vindo, Deputado.

O Sr. Estevam Rivello Alves, ele que é Conselheiro Federal pelo Estado de Tocantins, representando aqui o Conselho
Federal de Medicina. Muito obrigado também pela presenca, Dr. Estevam.

O Sr. Cassio Jose Micelli Guimaraes, ele que € médico, e daqui a pouco eu leio o curriculo dele, antes dafala.

O Sr. Andrea Stramezzi, ele que é médico, que € italiano, estava em Washington até ontem, iria participar inclusive de
um debate no Senado, mas, como tinha muitos cientistas j& presencial mente, nés apelamos para que ele viesse ao Brasil
participar aqui dessa sessdo, ja que € o Unico pais que obriga, faz essa exigéncia para as criangas se vacinarem contra a
covid-19. Entdo, ele, de formamuito cordial, optou por vir ao Brasil. Nés agradecemos a presenca. Thank you very much,
Mr. Andrea Stramezzi, que chegou hoje de manhd aqui em Brasiliaejaveio direto para o Senado Federal.

O Sr. Francisco Cardoso, médico, de quem também, daqui a pouco, eu passo o curriculo.

O Sr. Caio Roberto Salvino, farmacéutico microbiol ogista. Muito obrigado pela presenca.

A Sra. Bianca Waisberg, coordenadora nacional do movimento de maes.

A Sra. Deputada Taissa Sousa, Deputada Estadual de Rondbnia, que vai participar remotamente.
O Sr. Roberto Zeballos, médico.

O Sr. Peter McCullough, que vai entrar... Acho que é dos Estados Unidos que € e entra? (Pausa.)

Dos Estados Unidos.

A Sra. Jessica Rose Morley, médica.

O Sr. Chris Flowers, médico.

O Sr. James Thorp, médico também.

O Sr. Geert Vanden Bossche, consultor de pesguisa de vacinas. Também todos eles véo entrar do exterior.
E o Sr. Pierre Kory, que é médico também.

Compdem amesa os seguintes convidados. Comigo, aqui ao meu lado, o Senador L uis CarlosHeinze, Senador daprimeira
hora, muito comprometido com essa causa. Vai buscar debater, buscar a verdade sobre isso.

O Sr. Deputado Federal Luiz Ovando, pelo Estado de Mato Grosso do Sul.

O Sr. Caio Roberto Salvino - muito obrigado, Sr. Caio, pela presenca -, que € farmacéutico microbiologista.
O Sr. Estevam Rivello Alves, de quem jafalei aqui o perfil, também presente.

O Sr. Cassio, que € cardiologista, ndo €?

O Sr. Andrea Stramezzi.

A Presidéncia informa ao Plenéario que serdo adotados os seguintes procedimentos - atengdo! - para o andamento da
sessao: serg, inicialmente, dada a palavra aos convidados por dez minutos - e nés vamos fazer aqui um combinado de
uma toleréncia da Casa de até 15 minutos; apds essa fase em que todos os palestrantes aqui fizerem as suas exposi¢oes,
apresentarem seus dados, sera aberta a fase de interpelacdo pelos Senadores inscritos, organizados em blocos, dispondo
cada Senador de trés minutos para as suas perguntas.

Deixo muito claro que segunda-feira, pela manha, é o diaem que, geralmente - ndo &, Senador Luis Carlos Heinze? -, os
Senadores estdo nas suas bases, estdo nos seus estados, mas eu ja recebi muitos contatos de colegas, como essa é a causa
das causas e nds estamos aqui falando de criangas, de bebés, que, mesmo nos seus estados, estardo aptos ai a entrar pelo
sistema e fazer as suas colocagbes. Ent&o, eu peco as assessorias dos Senadores, dos 81 Senadores da Casa que entrem
em contato com 0s seus Senadores sO para lembrar desta sessdo, para que eles tenham a oportunidade de fazerem os seus
guestionamentos.

Eu registro apresencado Sr. Francisco Cardoso, médico que acaba de chegar aqui ao Plenario do Senado. Muito obrigado
pela sua presenca.
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Depoisdas perguntas, dasinterpretagdes, os convidados disporado de trés minutos pararesponder as totalidades dos blocos.
E eu vou dar mais dois parafazer a sua saudacdo final na sesséo, esta bom?

Ent&o, neste momento, eu ja queria consultar se a gente pode passar um video. (Pausa.)
Vamos passar um video. Eu ndo sei se o doutor jé estd conectado. O doutor ainda... Ja esta? (Pausa.)

Eu vou passar 0 video e depois a gente ja entra com 0 nosso primeiro palestrante, que eu informo em instantes. Ent&o,
vou passar 0 video neste momento e depois eu quero fazer um breve pronunciamento também.

Muito obrigado.

(Procede-se a exibicéo de video.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Bom, ouvimos 0s depoi mentos.
Agora, sim, voltouaTV.

Depois desses testemunhos aqui, muito fortes, eu queriaregistrar a presenca, antes de fazer um pequeno discurso, da Sra.
Deputada Federal SilviaWaidpi.

Seja muito bem-vinda ao Senado Federal, Deputada.

E também, representando a Anvisa, representando o Presidente, com quem eu até ja havia conversado na sexta-feira,
se ndo me engano, quinta ou sexta... Nés conversamos, e ele, o Dr. Antonio Barra Torres, em principio, confirmou a
presenca, mas aconteceu um imprevisto, e ele ndo pdde vir, mas esté aqui representando o Presidente da Anvisa o Chefe
da Assessoria Parlamentar, Sr. Ricardo Morato Filho.

Muito obrigado pela sua presenca.

Eu também tenho o dever deregistrar que nés enviamos... Uma das primeiras autoridades a quem nds enviamos o convite
oficial do Senado Federal, para uma sessdo de debates no Plenério, foi a Ministrada Salde, Nisia Trindade.

A nossa assessoria, do nosso gabinete, 21, do nosso mandato, entrou em contato com o Ministério da Salde, a Secretaria-
Geral da Mesa também entrou em contato com o Ministério da Salide ao longo desses dias - esta marcada ja ha algum
tempo esta sessdo, ha algumas semanas -, e, embora tenha sido no ano passado que nds aprovamos esta sessdo, mas so
tenhamos conseguido realizé-la agora, ndo tivemos nenhum retorno do Ministério da Salide do Brasil.

E ago assim inadmissivel um assunto de tamanha importancia ndo ter a satisfagio do Ministério da Salde. Eu,
particularmente, considero um desrespeito como cidaddo brasileiro. E vou levar isto para o Presidente Rodrigo Pacheco, a
guem eu agradeco por ter colocado em votagao esta sessdo, que foi aprovada, repito, por todos os Senadores da Republica,
mas o Ministério da Salide ndo deu a aten¢do devida para esta sesso.

Repito: somos o Unico pais do mundo que obriga criancas e bebés a se vacinarem. E nds vamos aqui, hoje, ouvir as
experiéncias de muitos paises e compartilhé-las.

E com muita honra e sentimento de gratid&o a Deus que assumo a responsabilidade de conduzir estaimportante sessio de
debates teméticos no Senado do Brasil, da qual estaréo participando como expositores renomados cientistas, professores,
meédicos, infectologistas, desenvolvedores de vacinas e pesquisadores de vérios paises, além do Brasil.

Praticamente todas as nagdes viveram, entre 2020 e 2021, periodo muito critico em fun¢do da pandemiado covid-19, mas
guem teve acesso a fotos e imagens do Ultimo carnaval brasileiro, com milhdes de pessoas aglomeradas em varios dias
nas ruas das cidades, certamente, deve concluir que o risco de transmissdo do virus ja ndo existe mais.

Paradoxa mente, milhdes de familias em todo o Brasil estéo aflitas por receberem anoticia de que seus filhos ndo poderéo
exercer o direito fundamental do acesso as escolas sd porque ndo estdo vacinados contra a covid-19.

I sso porgue, numadecisdo unilateral do Ministério da Salide, por meio de umanotatécnica, avacinacontraacovid-19 em
criangas- em criangas- comidade entre sel s meses (bebés) e cinco anosfoi incluidano ProgramaNacional de lmunizagdes,
tornando-a obrigatéria.

Segundo levantamento realizado pelo jornal Gazeta do Povo intitulado - abro aspas - "Brasil esté sozinho no mundo ao
obrigar criangcas atomar vacinada Covid-19" - fecho aspas -, 0 Governo do Brasil € o tnico do mundo aimpor tal medida.
Em muitos paises existe apenas a recomendacdo, o que é muito diferente da obrigacéo.
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Em primeiro lugar, quero mais uma vez reafirmar que nunca fui comprovadamente contra vacinas eficazes e seguras.
Inclusive, tomei todas naminhainfancia, e agradeco aos meus pai s por isso, mas vacinastestadas hddécadas. Eu, inclusive,
tomei, no periodo da pandemia, duas doses da Pfizer - no periodo da covid.

Os testes que foram realizados em 2020 para 0 desenvolvimento de vacinas experimentais em todo o mundo foram
bastante heterogéneos e muitos dependeram de tecnologias emergentes, ndo convencionais, algumas com abordagens
nunca testadas em seres humanos. Tudo aconteceu com muita rapidez, com flexibilizag8o de critérios técnicos e éticos,
desrespeitando, em alguns aspectos, os protocol os de segurancgajé consagrados para o desenvol vimento de vacinas, porque
etapas de pesquisa e avaliagdo precisaram ser drasticamente encurtadas.

Durante apandemiae, em especial, naCPI daCovid-19, daqual eu e 0 Senador Heinze fomostitulares, recebemos muitos
documentos de médicos e especialistas pedindo cautela quanto a cel eridade do processo, principalmente no que sereferia
atecnologia do chamado RNA mensageiro, modificado, baseado em terapia génica, conforme classificacdo no FDA.

Teve até um episodio que foi emblematico durante a CPI. NGs conseguimos aprovar avinda de alguns cientistas, médicos
brasileiros, entre os quais o Dr. Francisco Cardoso - ndo € isso, Doutor? -, & CPl da Covid. Nés aprovamos - naguele
momento, o Brasil todo atento assistindo aquela Comissdo Parlamentar de Inquérito -, e alguns politicos arautos da
ciéncia hoje em dia resolveram dar as costas, sair da sessdo quando o contraponto foi feito pelos cientistas brasileiros
gue estudaram o assunto.

Ou sgja, paraum dar ouvidos; para os outros, ndo. E esse debate tem que ser eminentemente técnico, cientifico, porque a
gentetem que ouvir todo mundo. Eu estou aqui aberto paraouvir. Inclusive, chamamos o Ministério da Salide, chamamos
algumas entidades para ouvir o contraponto. sso € saudavel numa democracia, porgque a gente pode aprender.

Estes questionamentos altamente relevantes foram ndo apenas ignorados na época, mas muitos deles foram hostilizados
pela midia e até por académicos, que ndo levaram em conta a prudéncia que se fazia necessaria.

Afinal, o proprio Ministério da Salide, em vérias notas técnicas de 2021 e 2022, admite a possi bili dade de eventos adversos,
como trombose, miocardite, pericardite e problemas neurol 6gicos, apesar de alegar que tais eventos sao raros.

Hoje, teremos a oportunidade de escutar a experiéncia dos médicos e cientistas sobre se estes alertas eram pertinentes e
sobre os fatos reais ocorridos ap0s a aprovacdo do uso destas vacinas no Brasil e no mundo.

Prevaleceram as fortes pressdes da chamada big pharma, que lucrou muito com a venda de vacinas no mundo todo,
dezenas de bilhdes de dolares, mesmo desconsiderando os apel os feitos por prudéncia, principa mente pela preocupacdo
guanto aos seus efeitos adversos. Por isso é totalmente legitimo o questionamento feito por médicos e especialistas quanto
asua obrigatoriedade.

Alias, embora anotatécnicado Ministério da Salide mencione vacinas - assim, no plural, vacinas -, atabela que apresenta
paraavacinacdo das criancas inscreve somente vacina da Pfizer, a ser ministrada em trés doses, que éjustamente avacina
gue é fabricada em plataforma de terapia génica, com a nova tecnologia do RNA mensageiro modificado.

Defendo que é preciso garantir o direito ao termo de consentimento livre e esclarecido ou termo de assentimento para os
pais e responsaveis de criangas, assim como o direito a objegdo de consciéncia, em respeito a liberdade e a dignidade das
pessoas. E inaceitavel que uma crianca seja punidacom o impedimento do acesso & escola pelo fato de seus pais ndo terem
autorizado uma vacina que ndo consideram segura, por ndo existirem dados suficientes sobre a eficicia e a seguranca a
curto e longo prazo e por ndo impedir o contégio e a disseminagéo viral .

Ademais, o0 art. 227 da Constituicdo Federal estabelece que é dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a
crianca e ao adolescente, com absoluta prioridade, entre outros direitos, o direito aliberdade, a educacéo e a convivéncia
familiar e comunitaria.

Adicionamente, o inciso | do art. 1.634 do Cddigo Civil reforca a autonomia parental ao estabelecer que compete aos
pais dirigir a criagdo e a educacdo dos filhos em pleno exercicio do poder familiar.

Dessaforma, € essencial que sgjarealizado um amplo debate acercadavacinagdo infantil, bem como que sejam trazidos os
esclarecimentos acerca de riscos e possiveis danos, que, muitas vezes, ainda ndo foram tornados publicos pelo Ministério
da Sauide, conforme determinaalLei da Transparéncia.

A Ministrada Salde do Brasil, que é agrande ausente deste evento, desrespeitando mais umavez o Senado da Republica,
€, por conseguinte, o povo brasileiro, se aqui estivesse teria que responder questfes muito importantes como esta por
exemplo - abro aspas -: "Diante da obrigacdo imposta pelo Governo Federal, a quem compete as responsabilidades civeis
e penais de eventuais complicacBes de curto, médio e longo prazos, bem como das possiveis sequelas causadas pela
vacina?' - fecho aspas. N&o teremos resposta agui no Senado Federal, hoje, pela Ministra da Salde, Nisia Trindade.
Mas ouviremos atodos, €, ai, que tiremos as conclusdes. Vamos jogar luz nessas sombras, com esta de debates.
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Eu acredito que o Estado possa substituir as familias quanto as decisdes sobre 0 bem-estar de sua prole — por meio da
imposi¢do de uma obrigacdo legal — apenas e tdo-somente em casos em que o interesse vital das criangas, sem a menor
sombrade dividarazoével, sejamais bem assegurado pelo arbitrio do Estado. Porém, néo é essaa circunstanciaatual, em
gue amaioria dos pais que questiona a vacina do covid e seu carédter experimental o faz exatamente por desgjar proteger
os seus filhos dos riscos potenciais de eventos adversos, que sdo impostos agora pelo Estado.

E deixo a perguntafinal aqui: a obrigatoriedade legal de vacinag&o contra a covid em criangas, a revelia de uma deciséo
eventual de suafamiliaem sentido contrario, € um desses casos?

Estivesse aMinistraaqui presente, talvez pudesse ser tocada por um antigo ditado popular que, ao ser bem aplicado, pode
prevenir verdadeiras catéstrofes - abro aspas -: "Na divida, ndo ultrapasse!" - fecho aspas. Em caso de dlvida, que haja
escolha

Ent&o, muito obrigado pela oportunidade, e vamos agora comegar a ouvir - j& esta conectado - o Dr. Peter McCullough,
meédico, por dez minutos. Ele vai apresentar eslaides para a gente. Vamos dar uma toleréncia, Dr. Peter, de mais cinco
minutos. O senhor pode usar quinze minutos. Muito obrigado pela sua presencal Ele esté diretamente dos Estados Unidos
- hdo éiss0? -, da cidade de Dallas, lano Texas (EUA). Muito obrigado! Ele é cardiologista, e ficamos muito gratos no
Senado do Brasil por ouvi-lo. Mulito obrigado.

O SR. PETER MCCULLOUGH (Para exposicdo de convidado. Tradugcdo simultdnea.) - Senhoras e senhores, meu
nome é Dr. Peter. Sou cardiologista e pesquisador em Dallas. Eu sou uma das pessoas que fez mais publicacdes sobre
covid e 0 que gostaria de falar agora vem a partir da minha prética clinica, que inclui criangas, assim como literaturas
revisadas no meio médico.

O Brasil, iniciamente, tinha uma taxa maior de mortalidade em criancas antes da vacinacdo e antes da mutagéo
da Omicron. Agora, praticamente todas as criangas do Brasil ja tiveram covid. Com a segunda infeccdo, o risco de
hospitalizag8o e de morte é essencia mente zero.

Um papel publicado por Chen e colegas no jornal geral de medicina em outubro mostrou que essa taxa é muito baixa
depois que ja se passou pela variante Omicron. Para a vacina da covid em criangas, ndo ha um Unico estudo que mostre
gue avacina diminua atransmissdo ou o risco de hospitalizag&o por covid.

Essencial mente, as vacinas chegaram muito tardiamente. O que tem acontecido agora € que elas tém criado uma condi¢éo
de seguranca ao desastre, expondo as criangas a proteina spike. A proteina spike na superficie do virus que é fornecida as
criancas por meio da vacina causa problemas cardiacos, problemas cerebrais e aos 0rgéos vitais do corpo. E o corpo ndo
consegue se livrar dessa proteina. Torna-se uma substancia téxica que se acumula no corpo humano.

E amedida que nds tentamos aqui ... Existem quatro categorias principai s de doengas rel acionadas as vacinas diretamente
causadas por essas vacinas. problemas cardiovasculares, cardiacos, miocardite, problemas de arritmia, abnormalidades e
infartos - e isso dado avacinagdo. A segunda areatem aver com o lado neuroldgico. As criangas tém infartos, Guillain-
Barré e outros sintomas, como cegueira, perda de audic&o, entre outros. (Pausa.)

A guartaédreaéaparte de problemasimunol égicos. A vacinatem causado inflamag@es multissistémicas, que af etam todos
0s 6rgéos do corpo - os olhos, o figado, os ligamentos, o coracdo -, e as criangas adquirem desabilidades e precisam de
tratamentos médicos. Infelizmente isso tem causado a morte de muitas criangas.

Em resumo, as vacinas da covid-19 ndo sdo seguras para 0 uso humano. O Conselho Internacional de Salde, ao qual eu
também pertenco, que esta no mesmo status da OM S, também chamou para poder tirar globalmente todas as vacinas do
mercado. Nos Estados Unidos, por exemplo, as associagdes dos cirurgides americanos também ja pediram para poder
retirar todas as vacinas do mercado. Eu jafiz também esse pedido. Como cientista e também um dos fisicos e cientistas
mai s renomados nisso, pediu paraser retirado essetipo de vacinae parar avacinagéo. No Senado e também na Camarados
Deputados, jafoi pedido isso também. Na Australia e no Parlamento britanico, jafoi pedido e também ao redor do mundo.

Nés ndo podemos permitir criancas ou adultos continuarem recebendo essas vacinas que ndo sdo seguras, que estdo
causando um registro de problemas e que ndo tém nenhum beneficio teorético para as criangas, porque sobre as criangas
gue jativeram covid ndo vao ter nenhum efeito, e vai trazer mais males do que solugdes. E mesmo se elas tiverem covid,
Vao conseguir um tratamento, com um tratamento precoce, que possa gudar um pouco mais do que avacinaem s. E,
justamente, jafoi apresentado ao mundo, pela associacdo de cirurgides e fisicos dos Estados Unidos, que esta of erecendo
esses estudos também, esse tipo de tratamento.

Entdo, eu justamente gostaria de falar com o Senado brasileiro, com vocés lideres, que realmente tomem a decisdo correta

e parem avacinacao de covid para as criangas e para os adultos, tirando todas as vacinas de covid-19 do mercado. Essa é
aunicaformacomo o Brasil pode realmente parar todos os problemas que estao causando para a popul agdo.
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Eu sou o Dr. Peter McCullough, sou cardiologista e também investigador de Dallas, Texas.
Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muitissimo obrigado mesmo pela
sua participacdo, Dr. Peter McCullough, que fala diretamente de Dallas.

O Senador Heinze pediu a palavra e eu vou passar agqui paraele.

Muito obrigado, mais umavez, pela sua participagdo. Um discurso forte, contundente e que nos chama aresponsabilidade.
Muito obrigado.

O SR. LUIS CARLOS HEINZE (Bloco Parlamentar Alianca/PP - RS. Pela ordem.) - Eu sO quero fazer um
agradecimento ao Dr. Peter. Para quem esteja aqui presencialmente ou virtualmente nos assistindo: neste instante, séo
5h30 da manhd, em Dallas, Estados Unidos. Ele acordou as 5h30 para estar presente conosco. Gracias, muito obrigado,
Dr. Peter.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Olha, o Dr. Peter € internista,
cardiologista e epidemiologista - o curriculo dele € muito extenso aqui -; professor e chefe de pesquisa em diversas
universidades; reconhecido internacionalmente como o lider na pesquisa da associagéo entre doencarenal crénicae risco
de doencas cardiovasculares, tendo mais de mil publicacfes e mais de 680 citacles, fundador da Cardio Rena Society;
membro da American Heart Association, com diversos prémios e reconhecimento; editou em diversas revistas cientificas;
também atuou como membro ou presidente em diversos comités de seguranca de medicamentos.

Desde o inicio da pandemia da covid-19, o Dr. Peter foi um dos pioneiros na criacéo de protocol os de tratamento. O seu
protocol o, batizado de - eu sempre, no nome dele...

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - ... Mccullough - de tratamento
ambulatorial, assinalava o uso de multiplos medicamentos e foi publicado pelo American Journal of Medicine and
Cardiovascular Medicine. E o cientista com maior niimero de publicagdes em covid-19 revisadas por partes, tanto na
abordagem do tratamento como dos eventos adversos da vacina. Foi um dos médicos selecionados para dar testemunho
no Senado americano na defesa do tratamento imediato e no alerta sobre os riscos da vacina. Também testemunhou em
casas legidativas de vérios estados americanos, bem como tem constante presenca na midia americana. Ele € coautor do
livro The Courage to Face Covid-19, que trata da histéria de médicos que criaram protocol os de tratamentos imediatos,
eficazes e seguros e sua batalha contra a poderosa industria farmacéutica que tentava suprimi-los. A formacdo do Dr.
Peter & Universidade Baylor, no Texas, graduado em Medicina; Universidade do Sudoeste do Texas, em doutorado;
Universidade de Michigan, mestrado em Satide Publica; Universidade de Oakland, Michigan, Cardiologia; Universidade
de Washington, Seattle, Medicina Interna.

Ent&o, mais uma vez, muitissimo grato pela sua participacdo. Foi um speech, foi um pronunciamento curto, mas muito
direto, o que é importante. Quem néo assistiu, que esta ligando agora a TV, que esta participando agora conosco, volte
um pouquinho para assistir.

Mais alguma consideracdo o senhor gostaria de fazer, Dr. Peter, ou esta satisfeito? (Pausa.)

Mais alguma consideracdo o senhor gostaria...

A traducdo acho que esta... Vai fazer asimultanea.

Would you like to talk something more in this session or it's enough in your opinion?

O SR. PETER MCCULL OUGH (Tradugéo simultanea.) - Eu jadei as minhas consideracdes. Eu gostaria de dizer que

ndo tem nenhuma autoridade médica nos Estados Unidos, nenhum chefe de Medicina, ou de cardiologia, ou de doencas
contagiosas que diz que as vacinas s80 seguras e que deveriamos continuar a vacinacdo. N&o tem ninguém dizendo isso.

Entdo, quando as vacinas sairam, so tinhamos dois meses de observagéo com as vacinas, e ninguém poderia saber, em seis
meses, se €las seriam seguras ou nNdo, porgue os estudos ndo tinham mais do que seis meses. E agora nos ja aprendemos,
nos sabemos que as vacinas deveriam realmente parar. Essa € a minha mensagem principal. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girado. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito obrigado.

Thank you very much.

Agora, nés chamamosagui atribunado Senado o0 médico brasileiro Francisco Cardoso, que possui graduagdo em Medicina
pela Escola de Ciéncias Médicas de Alagoas, mestrado e doutorado pela Universidade Federal de Minas Gerais, fez
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residéncia médica em Neurologia no Hospital das Clinicas da Universidade de Minas Gerais e na Clinical Postdoctoral
Fellowship no Baylor College of Medicine, [ano Texas, nos Estados Unidos. Ndo sei se ele foi, de algumaforma, colega
ou se encontrou com o Dr. Peter também.

Agradeco a sua participagéo.

O Dr. Francisco Cardoso vai compartilhar conosco aqui uma apresentacdo com dados e eu agradeco muito. O senhor tem
dez minutos, com toleréncia da Casa, Dr. Francisco.

O SR. FRANCISCO CARDOSO (Para exposi¢éo de convidado.) - O som est4 0.k.? Onde é que eu passo o0 edaide
aqui? (Pausa.)

Entdo, o.k.

S6 um adendo, Senador. Acho que esse curriculo ai € de um homonimo meu, que é neurologista em Minas Gerais. Eu
sou médico infectol ogista pela UFRJ. Mas tudo bem.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Ent&o, desculpe ai. Eu vou pegar...
O SR. FRANCISCO CARDOSO - N&o. Tranquilo.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - ... aqui 0 seu curriculo na nossa
Secretaria-Geral daMesa.

O SR. FRANCISCO CARDOSO - Sem problema.

Eu s6 queria aprender como é que passa 0 edaide aqui, porque ndo... (Pausa.)

Esta bom.
Esperaai que eu... Foi?

E uma honra estar aqui na tribuna do Senado Federal do Brasil parafalar sobre um tema to relevante. Queria agradecer
ao Senador Heinze e ao Senador Girdo pela oportunidade.

E lamentavel aausénciado Ministério da Satide, o que comprova o que agente vem falando nos Ultimos anos arespeito do
papel desses agentes publicos em relagdo a questdo do combate a covid no Brasil, que, em geral, ndo esta sendo norteado
por ciéncia e sim por ideologia.

Eu pretendo contribuir agui com alguns dados relevantes para a matéria sobre se a vacina infantil de covid em crianca
deve ser obrigat6ria ou ndo. O tempo estimado dessa apresentacéo € de 14 minutos, mas eu vou tentar reduzir.

Eu declaro que eu ndo tenho conflito de interesse financeiro ou ideol 6gico nessa matéria

Aqui éum breve curriculo meu. Basicamente, eu sou médico infectol ogistaformado pela UFRJ, com residénciano Emilio
Ribas, no qual eu sou médico assistente hd quase 20 anos. Sou perito médico federal ha quase 20 anos também.

Bom, aqui, vamos |4

A aulaestadivididaem quatro pontos que serdo passados rapidamente, para cumprir o tempo pedido pelo Senado. Vamos
falar sobre normas, situagcdo do mundo e bioética, dados cientificos de que falam os estudos, notatécnicae o PNI - o que
diz o PNI e aNota Técnica 118 do Ministério da Salide sobre o tema - e conclusdes.

Normas. Situagéo da covid. Qual aprimeira situacdo da vacina da covid em criangas no mundo. A Organizagdo Mundial
da Salde ndo recomenda a vacinagdo obrigatéria contra a covid-19 em menores de cinco anos, Senadores. Esta aqui.

Foi? Nao foi. Ndo foi. Foi.

A OMS ndo recomenda a vacinagdo obrigatdria paracovid em criangas no mundo. Vamos repetir isso. Entdo, quais paises
obrigam? Lembrando que obrigar é diferente de recomendar. N6s! Neste momento, o Brasil € o Ginico pais do mundo que
obriga a vacinagdo contra covid-19 nafaixa etériade 6 meses a5 anos.

Vou passar aqui.
Um pouco sobre a questdo bioética na obrigacéo vacinal. Esse aqui € um artigo da Nature Human Behaviour, que fez um
apanhado de 185 paises e suas politicas de obrigacdo para covid-19, publicado ano passado.

Esta um pouco dificil agui o...

Segundo o estudo, 29% dos 185 paises analisados adotaram a politi ca de vacinagéo obrigat6ria contra covid-19 em algum
grau, com obrigatoriedade geral sendo rara e limitada a apenas nove paises.
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A maioria das obrigatoriedades se aplicava a grupos especificos, como profissionais da salide e ndo criangas. Apenas
Costa Rica, Equador e Indonésia tinham politicas obrigatérias para criangas, Senadores, mas €elas j& foram revogadas.
Ent&o, a obrigacdo ndo contribuiu para o controle da doenga, o que concluiu o artigo.

Uma entidade americana que representa mais de cem programas de bioética nos Estados Unidos recomenda o fim das
obrigatoriedades de vacinagdo contra a covid desde 2022. A propria OM S também recomenda, em termos bioéticos, o
fim da obrigatoriedade de vacinagdo de covid-19, preferindo campanhas informativas e acesso facilitado as vacinas.

Aqui tem vérias questBes bioéticas envol vidas que falam desde a crianga ser uma populagdo vulnerével, beneficéncia, ndo
mal eficéncia, autonomia e correcdo, dizendo que medidas como impedimento de matricula em escola, uso do conselho
tutelar como forca repressora e judicializagao do pétrio poder violam principios constitucionais.

Dados cientificos. O que ndstemos? Quando agentefalade vacinacdo paracriancacovid-19 no Brasil, agente estafalando
destavacina aqui: Pfizer Baby (tampavinho) - ndo é outra. As notas do Ministério da Salde falam em vacinas, falam em
estudos, mas € a Pfizer Baby (tampa vinho). Que vacina é essa? Aqui esta a bula dela. Essa vacina é feita com a cepa
original de Wuhan 2019 paraimunizagZo. Ela é n&o é a Pfizer Baby americana Omicron X BB; é uma vacina proscritanos
Estados Unidos, e nés, como terceiro-mundistas, estamos recebendo a descarga da Pfizer aqui no Brasil, porque |a nos
Estados Unidos essa vacina esta proibida desde setembro de 2023. As criangas brasileiras devem ser inferiores as criangas
americanas, ajulgar pelo critério do Ministério da Salide.

Mas vamos la. N6s estamos aqui, Senadores, na cepa JN.1, que representa quase a totalidade dos casos de covid e que
foi responsavel pela ondinha nova de covid que tivemos depois do Carnaval. A cepa davacinaoriginal Pfizer Baby esta
3,5 mil mutacBes variantes abaixo, |14, nem coube aqui na lista. Vocé desce 3,5 mil variantes, e |4 estd a cepa que esta
sendo usada nessa vacina. E nos estamos aqui em cima, 2024, JN.1. Como uma vacina com uma cepa que ja esta extinta
no planetavai ser capaz de imunizar alguém?

Aqui é o dado do dashboard da prépria Fiocruz brasileira que comprova gque a gente ndo tem mais a cepa origina ha
muitos anos. A gente esta vivendo agoraaerada JN.

Ndo existe até hoje nenhum estudo RCT, ensaio clinico randomizado, duplo-cego, multicéntrico que demonstre
cabal mente que essas vacinas para criangas evitem transmissao, adoecimento, i nternagéo hospitalar ou 6bito, muito menos
quanto doses seriam necessérias para esse fim.

Ent&o, lembro aos senhores, vacina Pfizer covid-19, desfechos. ndo impede transmissdo, ndo impede adoecimento, ndo
impede hospitalizac8o, ndo impede 6hito, ha efeitos adversos e ndo se sabe ainda nem o nimero de doses que teria que
ser dado para se chamar de uma vacinacgo compl eta.

Desde 11 de setembro de 2023, o FDA vetou o uso de todas as vacinas da Pfizer Comirnaty que ndo fossem Omicron
XBB.1.5 por obsolescéncia. Essavacinanéo tem no Brasil. E avacina que estédo dando no Brasil paraadulto é abivalente,
gue também esté proscrita, e a vacina que estdo dando para crianca é pior ainda, é a Pfizer Wuhan, de 2019.

Aqui sdo diversos estudos que embasam o que eu falel agora, que, por questdo de tempo, ndo vou poder... Mas fica para
0 registro.

Saiu um estudo recentemente, de que eu queriafalar, da V accine que analisou quase 100 milhdes de individuos vacinados
em relagdo a efeitos colaterais nos Ultimos anos. Foram feitas pesquisas em nove paises, um total de quase 250 milhdes
de doses, avasta maioria Pfizer. O que esse estudo achou? Onde esta vermelho quer dizer que o risco relativo da doenca
superou 0 damédia gque existiana popul agdo infantil antes davacinagdo. Ent&o, o estudo achou que a Pfizer estd associada
com miocardite e pericardite; e a AstraZeneca, com Guillain-Barré e sindromes neurol gicas diversas - trombose com
a AstraZeneca, e a Pfizer, principalmente, com miocardite, em taxas assustadoras. Foram 100 milhfes de pacientes
analisados.

E o que 0 Ministério da Salde fez? Aqui agentetem alei do PNI, que tem ali um decreto que diz que, paraestar no PNI,
avacinatem que impedir atransmissdo da doenca - elatem que impedir atransmissio dadoencal E o art. 19 diz que, em
casos em que 0 médico especifique a contraindicacdo, elatem que ser respeitada.

Dentro do Programa Nacional de Imunizagtes - isso aqui € do gov.br -, nds temos varios principios. "Vacinas salvam
vidas'; "Vacinas previnem doencas'; "Vacina é segura’; "Vacina reduz transmissdo de doenca’; "Vacina reduz ébitos";
"O PNI segue normasinternacionais’. Ou seja, a vacinateria que seguir tudo isso aqui para poder estar no PNI.
E, paradizer que elaestano PNI, que elasegue tudo isso, foi criadaaNota Técnica 118, que é apartefinal daaula. Essaé
anota técni ca que estd embasando as politicas de obrigatoriedade de vacina de covid paracriancas no Brasil atualmente, a
Nota Técnica 118. Basicamente, eladiz que avacinafoi aprovadapela Anvisa e pela Conitec, o que é verdade; eladiz que
avacinatem imunogenicidade. A nota técnica diz que a vacina € segura e a nota técnica diz que a vacina previne mortes.
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Quanto a aprovacdo pela Anvisa, defato, a Anvisa aprovou em 2022 a versao baby, a versdo infantil da vacina da Pfizer,
mas com diversas pendéncias - diversas pendéncias! -, principamente devido ao fato de ter sido um estudo s6, de ndo
ter acompanhamento de longo prazo para acompanhar efeitos adversos, de os dados de seguranca serem insuficientes, e
devido ao risco de miocardite e pericardite pela populagdo. Tudo isso esta na nota da Anvisa, €, mesmo assim, a Anvisa
aprovou a vacina em carater emergencia e, depois, em definitivo. Ndo tem nenhum outro farmaco, remédio na histéria
da Anvisa que tenha sido aprovado com tamanha fragilidade como a vacina Pfizer para a covid.

Seguindo.

A Conitec, que é 0 6rgéo que assessora 0 SUS paraincorporacéo de medicamento no ambito do Sistema Unico de Satide,
também seguiu 0 mesmo caminho daAnvisa. Em dezembro de 2022, com base em apenas um estudo, com pequeno himero
de eventos e amplo intervalo de confianga, a avaliagdo da qualidade global do corpo da evidéncia com o sistema Grade
foi considerada muito baixa para eficécia, Grade nota 4, a pior de todas. Nunca na histéria da Conitec um medicamento
foi incorporado com tamanha baixa evidéncia de eficécia e seguranca, mas foi incorporado. Nao tem outro remédio que
tenha tido tamanha benevoléncia por parte da Conitec e da Anvisa até hoje.

Quanto aimunogenicidade, Senadores, € aterrorizante. A notatécnicado Ministério da Salde lista 12 estudos para provar
gue essa vacina produz anticorpos. Nove estudos estéo fora da faixa etaria de 6 meses a 5 anos, e quatro estudos usam
vacinas diversas da Pfizer, que ndo podem ser usados numa nota técnica, porque eles esto falando da vacina da Pfizer,
ndo estéo falando de vacinas como um todo. Vocé ndo pode usar laranja para comparar banana.

No item de seguranca, onde a nota técnica afirmaque avacina é segura, eles listam dez estudos. Sete estudos estdo forada
faixaetaria, acimade 5 anos. Seis estudos usam vacinas diversas da Pfizer. Nao tem na nota técnica nenhumainformacéo
confidvel da seguranca nessa faixa etaria.

E, quanto a prevencdo de 6bitos, a nota técnica presume, de forma equivocada, que a vacina proposta é capaz de evitar
Obito ou caso grave, como jafalamos. E aqui eu queriadestacar algumas coisas, porque infelizmente eu vou ter que correr,
mas as justificativas da nota técnica, as figuras que eles usam ndo correspondem as referéncias em varios casos.

Aqui, por exemplo, eles falam de uma referéncia de sindrome respiratéria aguda grave por covid, mas o boletim que eles
citam € um boletim sobre seguranga da vacina.

Aqui, mostra-se que os casos de covid despencaram ao longo de 2023, mas 0 nimero de 6bitos em crianga sempre foi
baixo, como o Peter McCullough falou agorahapouco - e por ai vai. Tem muito mais 6bitos por virussincicia respiratorio
e até mesmo por influéncia agregada do que por covid-19 em crianga no Brasil, nessa semana epidemiol égica usada em
2023. N&o € uma emergéncia sanitaria.

Por fim, a nota técnica cita 32 referéncias, que parecem ter sido escolhidas aleatoriamente, porque seis ndo sao artigos
cientificos; seisfalam de CoronaV ac; 16 foram financiadasintegral mente ou parcialmente pelaindstria; sete reconhecem
o caréter experimental, mesmo aprovadas, ou limitagdes técnicas dos estudos para seguranca; dez desses estudos sdo de
nivel derelevanciamuito baixo, nivel 4; seis, randomizados, possuem periodo de acompanhamento muito curto. Esse éum
classico dos estudos de covid, eles fazem um acompanhamento muito curto. Esses estudos tinham que ser acompanhados
por meses, as vezes anos, nao €?

Uma revisao sistemética ndo separou adequadamente os critérios de comparagao.

Nenhum estudo avaliou aimunidade celular pré-vacinagdo. Ou sgja, eu ndo sei como € que jé estava a minha imunidade
celular antes de entrar no estudo. 1sso mata qualquer conclusdo. Se eu ja estou infectado com anticorpo natural, € uma
coisa...

Aqui é umatabela de uma nota técnica que a gente esta preparando paradivulgar para a sociedade em breve, com a gjuda
de colegas - cito aqui o Prof. Regis, da Estadual do Para, 0 melhor médico estudioso de medicina baseada em evidéncia
do Brasil atualmente -, naqual agente tem sete par@metros de risco para os estudos. Onde esta verde é onde o pesquisador
cuidou para evitar o erro. Onde esta amarelo e vermelho, o pesquisador ndo evitou o erro. Basicamente, € uma tabela
vermelha, os estudos sdo fracos; ndo servem para comprovar.

Quanto aisso, a gente chega a algumas conclusdes.

N&o foi encontrado na literatura, Senador, apds uma busca sistemética em todas as bases de dados, desde o PubMed,
Cochrane, até bases de pre-prints, nenhum estudo com qualguer um dos critérios pressupostos para incorporagédo de
qualquer vacinade covid naPNI, aqueles critérios de que eu tinhafalado - ndo tem. As evidéncias disponiveisapartir dos
estudos constantes naNota Técnica 118 ndo justificam ainclusdo das vacinas paracovid no Plano Naciona de lmunizag&o,
do Ministério da Salide do Brasil, por serem de tipos considerados de muito baixo nivel de evidéncia, suagrande maioria-
19 dos 24 estudos anali sados na nota técnica sdo de baixo nivel de evidéncia-, e atotalidade associadaaalto risco de erros
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sisteméticos em varios itens de qualidade, conforme mostrados. qualidade metodol 6gica pobre, pobre representatividade
em todos €eles, além de conflito de interesse ja anunciado.

E outra, que é uma questéo até mais politica: nota técnica ndo é norma suficiente para implementacdo de uma politica
pelo Executivo. As notas técnicas apenas embasam a decisdo do gestor responsavel. A Ministra da Salde, que ndo veio
aqui - eelando veio aqui porque ela sabe que ela esta errada -, ndo deu despacho determinando ainclusdo dessas vacinas
no PNI. Tem apenas a nota técnica.

Notatécnica ndo tem poder legal de incluir uma politicano Brasil. A nota técnica embasa uma decisdo do gestor, ou uma
decisdo do Senado, ou uma decisao da Camara dos Deputados. Tem a nota técnica assessorando, mas é 0 gestor que tem

gue assinar o despacho, dizendo: "Concordo, implemente-se", "N&o concordo, retorne”. N&o tem isso. Eles publicaram a
nota técnica na véspera do Natal e estéo deixando fazer a politica do fato consumado.

Por tudo o que foi exposto, a referida Nota Técnica 118 ndo tem o poder de, por si SO, determinar a obrigatoriedade e
€ cientificamente inadequada, sendo uma nota inservivel aos fins aos quais se destina. Essa nota técnica ndo serve para
justificar, € uma nota com referéncias erradas, para ndo dizer referéncias propositadamente erradas. Eu prefiro acreditar
que foi sO um erro.

Ao contrario do que apregoao Ministério da Salide em algumas midias, essas vacinas possuem efeitos col ateraisrel evantes,
as vezes, graves, e ndo sabemos ainda as taxas de incidéncia ou riscos especificos da maioria delas.

Lembrando: avacina Pfizer para covid-19 ndo impede transmissdo, ndo impede adoecimento, ndo impede hospitalizacéo,
nado impede 6hito, ha efeitos adversos, ndo sabemos o nimero de doses. 1sso € 0 que tem em todos os estudos até hoje, ndo
tem um estudo de alto nivel que mostre algum desses itens em relacéo a essa vacina. Teve Congressista aqui publicando
gue tomou cinco doses da vacina e pegou covid.

Se avacina ndo tem beneficio medido, Senador, qualquer risco que ela apresente € inaceitavel. Se avacinando impede a
doenca, ndo se pode tentar validar o seu uso dizendo que adoencanatural é mais severa. Elando impede a doencal Entdo,
ela esta agregando risco, ela ndo esta diminuindo o risco.

A obrigatoriedade, da forma como est4, viola direitos constitucionais das familias e das criangas e as colocam em risco
desnecessario, obriga 0 Governo aum gasto bilionario, sem a respectiva contrapartida sanitaria, e ndo é reproduzida em
nenhum local do planeta. Nés estamos sozinhos nessa.

Muito obrigado. Aqui estdo os meus dados. Desculpem-me por ter passado um pouco do tempo. Estou a disposicéo para
demais esclarecimentos. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - O Dr. Francisco Cardoso € médico
infectol ogistagraduado em MedicinapelaUniversidade Federal do Rio de Janeiro, com diplomade mérito académico cum
laude; residénciamédicaem Infectologiapelo Instituto de Infectologia Emilio Ribas, |ade Sdo Paul o; médico assistente da
UTI do Ingtituto de Infectologia Emilio Ribas; Diretor Presidente da Associacdo Nacional dos Peritos Médicos Federais,
Expert ad honorem in Biosafety, Organizacdo dos Estados Americanos; membro dos Comités de Enfrentamento a Covid
do Governo do Estado do Rio de Janeiro e da Prefeitura de Uberaba, Minas Gerais; consultor em temas sobre covid para
diversos entes publicos e privados, entre eles o Ministério Plblico Federal, em Goi4,; membro da Camara Técnica de
Infectologia do Conselho Federal de Medicina

O curriculo, agora, eu acertei, ndo é?
O SR. FRANCISCO CARDOSO (Fora do microfone.) - Acertou.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Desculpe-me 0 equivoco no
comego, mas, olha, 0 que o senhor trouxe aqui... Nao sei se 0 senhor vai poder ficar até o final?

O SR. FRANCISCO CARDOSO (Fora do microfone.) - Voul.

O SR.PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Otimo, porque jaestamos chegando
a 700 perguntas. E claro que ndo vai dar para fazer... Eu avisei, no comeco, e a gente vai encaminhé-las, mas o que o
senhor trouxe aqui paraagente - eu estava conversando com o Senador Heinze - sdo dados que eu ndo sabia. Por exemplo,
aOMS, apropria OMS néo orienta pela obrigatoriedade...

O SR. FRANCISCO CARDOSO (Fora do microfone.) - Elando orienta.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Elando orienta.
Por que é que o Brasil quer porque quer enfiar goela abaixo isso aqui? O Unico pais do mundo!
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E um negdcio muito estranho, muito estranho, e o que o senhor trouxe na portaria é algo robusto, mostrando, inclusive,
uma desonestidade intelectual .

O SR. LUIS CARLOS HEINZE (Bloco Parlamentar Alianca/PP - RS) - Gir&o, a OMS ndo recomenda mais a outra
vacina. A outra, que recomendava em 2020, nao recomendamais, esta certo, Cardoso? Agora querem enfiar nas criangas
aqui. Um abuso!

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. LUISCARLOSHEINZE (Bloco Parlamentar Alianga/PP - RS) - E.
Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - O Dr. Francisco Cardoso esta
dizendo aqui, sobre a ponderacéo que fez 0 Senador Heinze - olha s que interessante! - que, la na América, essavacina
ndo é mais aceita, e eles estdo empurrando aqui para o Brasil a desova, vamos dizer assim.

Por que querem desovar no Brasil? Por que o brasileiro vai ter que se submeter aisso se a seguranca delas |a nos Estados
Unidos néo esta garantida, tanto que foi descartada?

Entdo, é algo realmente estarrecedor 0 que a gente esta ouvindo nessas apresentacfes técnicas agui, e s vamos seguir
0 nosso debate ouvindo agora o Dr. Andrea Stramezzi, médico-cirurgido na ltédlia

Ele é formado na Universidade de Pavia, na Itdlia, graduacdo em medicina e cirurgia; na Universidade de Pavia também
aresidéncia em estomatologia e prétese dental; na Universidade de Pavia, residéncia em higiene e medicina preventiva;
no Hospital do Exército la em Mildo, na Itdlia, pesquisador em epidemiologia; na Universidade de Mildo também,
especializacdo em estudos de mutagenecidade, carcinogenecidade em ortodontia.

O Dr. Andrea Stramezzi tem um reconhecido nivel académico e é colaborador de revistas médicas como Viver Sani e Belli
e Corriere Sanita, além de ser diretor cientifico da revista Dentist.it. Foi assessor técnico do Tribunal de Mil&o durante
a pandemia da covid-19, foi o pioneiro no tratamento domiciliar contra a doenca. Ele fez parte do Comité Cientifico de
TerapiaDomiciliar, atendeu mais de 9 mil pacientes.

Eu ndo sei sevocés selembram de que altaliafoi o primeiro pais adespertar no mundo inteiro o impacto da pandemia da
covid. Eu melembro de muitas pessoas morrendo em abrigos deidosos|4, e o Dr. Andrea atendeu mais de 9 mil pacientes,
com apenas cinco hospitalizaces desses pacientes.

Ele é palestrante em inimeras conferéncias internacionais sobre o tratamento da covid-19, no Senado italiano, no Senado
americano, no Parlamento Europeu, em vérias cidades da Itdlia. Ele é cocriador dainiciativa Covid Hedler, aplicativo de
alcanceinternacional paraauxiliar médicos no tratamento a pacientesaencontrar atendimento. Possui dezenasdetrabal hos
cientificos publicados e € um dos fundadores do Covid Summit, principal congresso sobreacovid, jaem suaquintaedicao.

Eu quero agradecer muito ao Dr. Andrea, porque ele estava em Washington até ontem. Fizemos um apelo para que ele
viesse a0 Brasil - ele estava com outro evento |4 nos Estados Unidos -, e ele fez questéo de vir. Como o assunto estava
encaminhado |4 na questdo de ndo obrigatoriedade para as criangas, porque ndo existe isso nos Estados Unidos, ele viu
gue aprioridade erao Brasil, aemergéncia erao Brasil. E nds, 0 Senado brasileiro, agradecemos a sua presenca agui.

Dr. Andrea, o senhor fique a vontade para utilizar a tribuna, por dez minutos, com cinco de tolerancia da Casa. Thank
you very much for coming here. (Pausa.)

Antes de passar apalavra, eu quero registrar a presenca da Deputada Bia Kicis, aqui do Distrito Federal, outra Deputada
muito corajosa, que tem enfrentado esse tema, foi uma das primeiras a fazé-lo, com muita serenidade, responsabilidade,
de formaimparcial, mas defendendo o debate, defendendo a liberdade das familias; e da Senadora Damares Alves, nossa
colega, também aqui do Distrito Federal, presente nesta sessdo. Eu acho que estaé a primeirasessdo depoisdasuacirurgia
- ndo é, Senadora Damares? Ela estd vindo ao Senado, nesta manhé de segunda-feira, participar desse debate internacional
com o Brasil diretamente no Plendrio do Senado Federal. Quando quiserem fazer as observagBes, basta pedir.

Dr. Andrea, thank you very much. You have the word.
O SR. ANDREA STRAMEZZI (Para exposicéo de convidado. Traducdo simultanea.) - Muito obrigado, Senadores,

pelo convite. E um prazer e uma honra paramim falar no Senado Federal do Brasil. E eu sei agora que, atual mente, vocés
est@o no seu bicentenério do Senado.
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Quando uma pessoa me ligou e disse "Vocé viria a0 Senado do Brasil para faar sobre essa demanda da vacina, da
obrigatoriedade da vacina para criangas?', eu disse: "Eu farei 0 meu maximo, o meu melhor paravir, porque isso é uma
guerra gque nds temos que ganhar".

Eu estava grato nesta manha por ter vindo e por ver que vocés tém uma cruz com Jesus Cristo aqui. E eu vou contar
uma das frases mais importantes que ele ja mencionou: "O que vocé tera feito ao Ultimo dos meus irméaos vocé tera feito
amim". E o Ultimo desses irm&os sdo as criangas; as criangas que talvez também estgjam passando fome, que morem
em favelas, que tém que enfrentar diariamente problemas como drogas etc. Entéo, nds ndo temos que as punir com essa
vacina, e eu vou dizer o porqué.

Eu também ndo tenho muitaideia de por que isso esta fazendo de maneiraintencional, porque as criangas ricas ndo teréo
problemas de ir para escolas privadas, pagar taxas ou qualquer outra cobranca. Elas podem fazer o que elas quiserem,
elas tém acesso a médicos, mas eu realmente acredito e penso nessas criancas pobres. E a segunda vez em que eu venho
20 Brasil. Brasilia € maravilhosa, eu vi nesta manha que € limpa, mas eu sei que existe um outro Brasil escondido, e
nos temos que proteger essas criangas pobres. Por qué? Por que nds ndo devemos ter essa obrigatoriedade da vacina de
criancas de seis meses? |sso € umaloucura.

Primeiramente, esse projeto... Falando do Bill Gates, do Presidente Lula, do Mario Draghi, eles poderiam vacinar, mas
ndo estdo vacinando. A vacina é umaimunizagdo. Essas drogas progenéticas ndo dao imunizagdo. Entdo, vamos ver as
razdes para ndo o fazer. Elas sfo inGteis, completamente indteis, dado que existem terapias para covid. Eu comecel a
cuidar de casos de covid em margo de 2020 com medicamentos simples, que sdo bem baratos, anti-inflamatorios, como a
cloroquina, hidroxicloroquina, antibiéticos, vitamina C. E, se vocé comegar essa terapia nos primeiros dias dos sintomas
- quatro, cinco dias -, vocé esta forado covid, vocé ndo serd hospitalizado.

Eu trabalhei também, durante trés meses, na primavera de 2020, em um hospital para covid que tinha um andar aberto
apenas para pacientes de covid, e eles ndo conseguiam achar um médico que gostariade trabalhar neste andar. Entéo, eles
me perguntaram, me pediram se eu gostaria de fazer e eu disse que sim. Eu morei nesse hospital, dormi nesse hospital,
comi nesse hospital. Néstinhamos 41 |eitose o nivel dasidades dos pacientes eramuito alto, entre 70 e 90 anos. A maioria,
guando veio, tinha oxigénio, tinha que receber o apoio de oxigénio. Bom, eu usei 0 mesmo tipo de medicamento que eu
estava dando para os cuidados familiares, domiciliares - vocés podem fazer isso com quem esta hospitalizado ou ndo -
e nenhum deles teve um caso mais severo de covid, nés ndo perdemos nenhum paciente. E, em todas as vezes que nés
tivemos alguns leitos vazios porque o paciente foi para casa, curado, claro, nés tinhamos outros pacientes que chegavam
no mesmo dia - talvez dez pacientes no mesmo dia. Entdo, eu ndo me lembro, ao longo desse periodo de trés meses, de
guantos nés curamos, mas eu diriaque provavel mente mais de cem. Eu estou falando de pessoas mais velhas ja precisando
de auxilio de oxigénio com medicamentos leves.

Ent&o, se vocés tém uma terapia, vocés ndo precisam de uma vacina. Eu também gostaria de dizer que o FDA e 0 EMA
aprovaram 0 uso dessavacina, como eu diria, apenas porgque aterapiando existia- eraumacondicéo paraaaprovacdo dalel.
Se nos disséssemos que nos tinhamos um tratamento, asterapias, 0 FDA néo poderiaaprovar de maneiraemergencial o uso
dessas vacinas, como o doutor disse, sem experimentos. Elesfizeramisto no Brasil enaAfricado Sul: eles pegaram pessoas
pobres, ndo sei quantos dolares eles deram para essas pessoas, mas eles néo verificaram. Mesmo com o cotonete, eles
criaram avacinae disseram: "Em doismeses' - ndo lembro exatamente se quatro ou cinco - "vocésterdo queir ao hospital”.
Mas isso ndo é um experimento: eles tém que testar a toxicidade, a probabilidade de causa de cancer, sequenciamento
gendmico, etc.

E muito importante a vigilancia ser ativa, e ela ndo foi ativa, porque é uma medicina nova, nunca testada e uma nova
tecnologia. E, essatecnologia, nés sabemos como ela funciona. Com o0 mRNA dentro das nossas células no futuro... Nés
sabemos que pessoas ja tém problemas genéticos. Entéo, a vigilancia farmacéutica deveria ser ativa, e eles ndo queriam
fazer isso. Se eles fossem ativos, agora teriamos ao menos dez vezes ou talvez cem vezes o nimero de efeitos colaterais
gue nés ja conhecemos, porgue ninguém perguntou aos pacientes que foram inoculados.

Mas vamos falar sobre criangas.

Uma crianga ndo tem ainda um sistema imunol dgico especifico, elatem o sistemaimunol 6gico com o qual elanasceu. O
gue isso significa? Que ela ndo tem a habilidade de formar anticorpos contra o virus.

A formacgdo e a producdo de anticorpos contra o virus, normalmente, é o.k...

E, acada caso severo, todas as pessoas que morreram por covid, vocétem que... E, naltdlia, tivemos 190 mil pessoas que
morreram porque o seu sistema imunol dgico reagiu, na verdade, de maneira muito inadequada e em excesso também -
como nés chamamos, isso seria atempestade de citocina. E, por isso, os coagul os dessas inflamagdes que tivemos na base
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italiana, eles tiveram coagulos e 0 oxigénio ndo poderia passar também do pulméo até as el etrdlises vermelhas. Entéo,
as pessoas estavam morrendo por causa disso. E, como eu lhes disse, as criangas ndo tinham um sistema imunol 6gico
especifico que poderia prever esse tipo de problema e eles ndo tinham esse armazenamento de citocinas.

E, como nosso amigo Peter McCullough disse anteriormente, as variagdes desse virus sdo feitas de maneira muito, por
assim dizer, falivel, porque é facil agora de poder traté-las. E, no inicio, nds usdvamos a cortisona, a heparina; usamos o
hidroxicloroquing; e, agora, eles sdo desnecessarios no sentido de que, com anti-inflamatdrios e com antibiéticos por uma
semana, vocé ja pode resolver esse problema. Ent&o, se eles sdo, na verdade, indteis, eles ndo sdo necessarios, porque as
criangas ndo vao ter acovid severaa partir de agora.

E, no mundo, nés podemos dizer que, para a covid, nds temos zero criangas e bebés que estéio morrendo. Se vocés véo e
olham para as estatisticas, vocés vao ver que, sim, tem alguns nimeros, mas esses nlimeros ndo nos dizem qual patologia
daquela crianga, eles simplesmente dizem gue morreram de covid. E ai eu ndo acredito.

Terceiro, eles sdo inefetivos, totalmente inefetivos. Eu ndo sou um mégico, mas eu ja sabiadisso antes que eles o fizessem.
Por qué? Porque eu uso aldgica. E 0 mesmo virus, amesma categoria de virus - RNA virus - de um virus dagripe, deuma
gripe normal. N&o ha qual quer pessoa aqui, neste Plenério do Senado, que ndo teve jamaisal gumadgripe - eu acho quetodo
mundo ja pegou uma gripe alguma vez. E vocés podem té-la até mesmo duas ou trés vezes ao ano, independentemente
do que vocé faca.

Ent&o, com osvirusde RNA éimpossivel que vocé tenhaumaimunidade. E lembremos que, quando os virol ogistas pagos
pelas grandes farmacéuti cas diziam que nds temos que vaci nar 60% da popul agéo para poder ter aimunizagéo de rebanho,
ndo é verdade. E eles disseram que vocé tem que acangar 90% depois, e ndo é verdade. Eu trato muitos pacientes que ja
foram vacinados com trés, quatro e até cinco doses e eles estao tendo covid de maneiranormal.

E eu diria até mais. se vocé solicita desses sistemas imunitérios com doses e doses e doses, que seriam os catalisadores,
VOCé vai ver que é como se vocé estivesse pegando um trabalhador e pedisse a esse trabalhador estar parafusando por
oito horas seguidas num dia, num trabalho, alguma coisa e ndo vai mudar nada. E esse tipo de vacinavai dar o dobro de
trabalho para esse trabalhador porque, primeiro, o sistema imunolgico tem que produzir a spike inicialmente, que é o
veneno e que é toxico, e depois tem que produzir ainda os anticorpos contra a spike. Entéo ele est4 14 trabalhando com
duas méos, na verdade, 0 mesmo trabalhador para poder fazer algo e é complicado.

E depois vocé faz a segunda parte, que seria justamente se vocé pedisse ao trabalhador que possa trabalhar 16 horas
a0 dia, em vez de oito. E ai vocé faz o catalisador 24 horas ao dia. Vocé se lembra daquele filme do Charlie Chaplin,
0 Tempos Modernos? Tinha um trabalhador que estava trabalhando t&o rapido e tdo pesado que ele entrou dentro da
maquina. Quando vocés solicitam muito do seu sistema imunol égico, ele ndo vai ser suficientemente forte para poder
combater todas as doencas e infecgbes que nds tenhamos.

E outra coisa também, a palavra é cancer dentro de um sistema imunolégico que funciona bem. O sistema imunol égico
pode encontrar uma célula, em qualquer parte do nosso corpo, isol&la e destrui-la. Se o sistema imunoldgico esta
pressionado, entdo nGs vamos ver mais canceres, patol ogias de cancer, porque ele ndo esta funcionando bem e nés estamos
comegando a ver esse tipo de problema. Estamos vendo que estamos aumentando a quantidade de cancer, os nimeros de
NOVOS canceres, porgue o sistemaimunol 6gico ndo é capaz de bloquea-los.

Entdo, eu concluo porque eu vejo que meu amigo Pierre Kory esté se aproximando. Eu vejo que ele estd em Washington e
nao tem tanto tempo. Ent&o, por isso eu diriaque € umacoisainefetiva, éindtil, ndo é necessaria e € um crime essavacina.

Por isso, ougam: vocés tém milhdes de criangas nesse pais, eu ndo gostaria que vocés amanha pensassem que somente
uma é suficiente, uma que morreu ou que esteja numa cadeira de rodas causada por uma vacina. Eu tenho pacientes na
Italia que estdo na cadeira de rodas por duas doses. Entéo, por favor, ndo fagam isso. E quando vocés... A palavracoragem
vem do latim, que significa atuar com o seu coragdo. Ent&o sejam corgjosos, lutem para bloquear essaideia criminosade
colocar uma vacina obrigatoria nas criangas.

Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Dr. Andrea Stramezzi, que veio
especiamente - ele éitaliano, mas veio dos Estados Unidos- para esta sessdo exclusiva. Eu quero agradecer de coragao.
Elefez agui um depoimento muito forte com relagdo ao aspecto criminal. Ele consideraum crime isso, que especialmente
val impactar, Deputada Bia Kicis, as criancas pobres.

Eu estou com a minha esposa aqui, assistindo esse debate, a Marcia até, e a gente tem estudado, tem pesquisado. E hoje,
cada vez mais, me d& uma convicgdo, por tudo que nds ouvimos. O Dr. Francisco Cardoso trouxe até que a OMS néo
obriga, ndo é? Inclusive é claro isto dentro da organizacdo: de que essa obrigacdo ndo faz sentido, ndo é? Os paises j&
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entenderam que o custo-beneficio ndo compensa a obrigatoriedade, e o Brasil esta impondo isso. Eu tenho duas filhas
pequenas - Nos temos - e eu confesso que nds estamos numa escola particular e ndo vamos... Nao é obrigado em escola
particular, e agente fica até mais tranquilo com relagéo aisso. Mas e quem néo pode pagar? E nas escolas publicas, como
€ queficaisso? Qual é aopcao que é dada para as pessoas que ndo querem, que estao vendo dados?

Entdo esta errado. Esté errado isso. NOs precisamos aqui ... E estdo muito claros os depoimentos, com base cientifica, com
relacdo a esta exigéncia que sO no Brasil acontece: de vacinar bebés e criangas, ndo €? Entéo, muito estranho tudo isso.

Nés sabemos do lobby poderoso da indUstria farmacéutica. Temos consciéncia disso. Eu, que estou aqui ha cinco anos e
um més, no Senado Federal, ja tenho muita nog&o do poderio do lobby tanto daindUstria farmacéutica como daindUstria
damaconha, como daindustria dos cigarros el etrdni cos também, que estéo agindo forte aqui dentro, como do jogo de azar
edajogatina. Mas, quando vocé trata de vida ali, de pessoas que ndo podem se defender, que sdo 0s pequenos, é algo que
ndo tem como vocé ndo se mobilizar e ndo se preocupar.

O SR.LUISCARLOSHEINZE (Bloco Parlamentar Alianca/lPP - RS) - Os pequenos e os pobres das escol as particul ares.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Foi isto que ele trouxe aqui: um
aspecto criminal, inclusive, com relacdo a essaimposi¢do, porgue tem gente que... Como é que vai fazer? Entéo ele trouxe
esse aspecto ai preocupante.

Mas nGs vamos agora continuar nosso debate.

Temos o Dr. Pierre Kory, que é da Universidade do Colorado, vai participar diretamente dos Estados Unidos. Ele que
€ graduado em Matemética também, da Universidade de Nova Y ork, mestrado em Administraco Pdblica em Sallde,
Universidade St. George, em Granada, graduagdo em Medicina, Universidade de Colimbia, em Nova Y ork, Medicina
Intensiva, Faculdade Albert Einstein, Beth I srael Medical Center, NovaY ork, Pneumologia. Elefoi chefede UTI e Centro
de Trauma e Suporte a Vida na Universidade de Wisconsin, desenvolveu varias técnicas pioneiras de cuidados intensivos
etem ministrado cursos em universidades americanas e internacionais. O Dr. Kory liderou UTIs em hospitais nacidade de
Nova Y ork durante o surto inicial da covid-19 e também em varios outros hospitais dos Estados Unidos da América. Foi
um dos médicos sel ecionados para dar testemunho no Senado americano na defesa do tratamento imediato e no aerta dos
riscos da vacina. Juntamente com o Dr. Paul Marik, fundou a organizac&o sem fins lucrativos Frontline Covid-19 Ciritical
Care Alliance, dedicada a prevencéo e tratamento da covid, desenvolvendo protocol os de atendimento e promovendo a
formacdo de médicos e pesguisa. O Dr. Pierre esta online, conectado conosco, participando desta audiéncia histérica e
espero que decisiva.

Que possamos sair daqui, Deputados, Senadores, sociedade civil organizada, entidades, conscientes de que precisamos
agir nesse sentido. O Governo brasileiro estd ausente, foi convidado, um dos primeiros a serem convidados, aMinistrada
Salide, e ndo compareceu, desrespeitando o Parlamento. E ndo vamos poder fazer perguntas de algo t&o importante.

Dr. Pierre Kory, thank you very much. Muito obrigado. You have ten minutes, with tolerance more five minutes; fifteen
minutes to make your exposition. Thank you very much.

O SR. PIERRE KORY (Para exposicao de convidado. Por videoconferéncia. Traducéo simultanea.) - Muito obrigado.
E um prazer poder estar aqui.

Eu gostaria de poder mostrar minhas preocupactes sobre avacinaobrigatéria paraas criangas, e tomara que vocés possam
ver meus eslaides agui.

Antes de tudo, antes que eu va para os dados técnicos sobre obrigatoriedade, eu tenho uma preocupacdo, porque, na
minha opinido profissional, eu vejo que somente tem algumas evidéncias selecionadas, que sdo muito poucas, e ndo sdo
dados que nés realmente entendemos sobre as vacinas. Entdo, nesses documentos, €les exclamam que € uma ameaca para
as criangas, gque as vacinas sao efetivas, que elas realmente sdo seguras e que estdo verificadas a nivel longo de andlise.
Eu vou mostrar algumas evidéncias para poder combater isso. Vemos que temos uma argumentagdo para cada uma dessas
afirmagdes, e também néo tem nenhuma recomendac&o em nivel global para dizer que se deve utilizar.

E vemos que estamos tendo um erro, porgque nés estamos realmente confiando na evidéncia publica, e tem problemas
na evidéncia publica. E antes de irmos a isso, a primeira coisa, para que tenhamos um mandado: que esteja realmente
enraizado numa questao ética, temos que ter uma emergéncia, temos que ter um virus que esta realmente tirando vidas
de vérias pessoas, e jando temos essarealidade; isso foi uma realidade antes, no covid, mas... Segundo: temos também a
questdo de que nds temos que provar que todos os dados que estéo produzindo as transmi ssbes dessa doenca sgjam reaise
temos que realmente ver que essa vacina esta protegendo todas as pessoas, e ndo temos evidéncia de que esta reduzindo a
transmissgo. E aoutra coisa € que temos que ter um consenso, tem que estar claro que tem que ter um consenso para poder
realmente fazer com que sgja valido e razoavel, e nds ndo temos esse consenso. Essa obrigatoriedade para as criangas
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nao é um consenso. E tem que ser legal e ético, como eu disse anteriormente, e ndo pode ser somente ético se ndo pode
parar atransmissdo, por exemplo.

Também, nos j4 estivemos, hd 4 anos, nessa pandemia e nds vemos que ja tivemos tempo suficiente para poder resolver
esse problema. Ent8o, justamente, ndo estamos resol vendo esse problema com apopul agdo total, estamos somente focando
em colocar a obrigatoriedade para uma faixa especifica da popul agdo.

Nés temos que olhar também que enquanto... O Brasil esta realmente sendo alguém que esta se destacando de maneira
negativa, porque nenhum pais europeu esta realmente col ocando essa obrigatoriedade para essa faixa etéria. E também,
dos quatro... E isso tem que ser feito com receita na Europa. Ent&o, no Brasil, ndo tem sentido. Por que deveriamos fazer
isso? Vemos como, no mundo inteiro... Na Dinamarca, por exemplo, tem varios lideres que estéo em desacordo com o
gue vocés estdo fazendo agora. E justamente na Inglaterra, nds vemos que eles estdo evitando que se vacinem pessoas
gue estejam abaixo de 15 anos, e vemos gque no Brasil... Nés estamos falando de milhares de criancas abaixo daidade de
5 anos. 1sso € quase uma média de 0,0009% de criancas que podem morrer. No6s estamos falando de forgar isso em uma
populagdo muito maior. Para fazer isso, teria que ser uma das intervengdes mais seguras da historia, e ndo é.

Outra coisa que vocés tém que manter em mente, e eu acho que vocés ndo sabem, é que nés temos que olhar as
consequéncias dos mandados. Descobrimos que onde isso foi exigido havia consequéncias secundérias, onde ha outros
niveis de vacinas. Eu diria que isso pode ser bom, mas também diria que o ministério ndo gostaria de lidar com essas
consequéncias.

E justamente nesse grupo de idade também, nds vemos que, por exemplo, a Pfizer... Todo mundo sabe que ndo estéo
examinando os dados que estdo sendo apresentados por essas companhias. Mas se vocés vém para... Nés temos agqui 50%
dos... Em 50% dos casos nos temos um problemaaqui. Por que tem essa médiatéo grande para essa dose que nés estamos
tendo aqui? E ndo temos dados sobre os que foram utilizados depois da primeira dose. E nds vemos que 97% de todos
0s casos de covid nessatentativa foram excluidos. Depois, eles pararam essa triagem, inicialmente, depois de 10 pessoas.
E eu pergunto: por que depois de dez? Porgue tivemos sete casos, depois disso, com as vacinas, eles pararam e disseram
gue tiveram falta de evidéncia, mas, se vocés veem alinguagem que eles usaram, eles dizem que eles ndo podem estimar
a eficiéncia. Vocé néo pode ter uma estimativa da eficiéncia sem nenhuma triagem inicial. E, se vocé olha para essa
triagem, o0 ministério tem que ter uma resposta: por que na norma da vacina?; por que cinco vezes o nimero de criancas
foi excluido?; por que foram excluidas dentro de uma triagem? E tem que ter uma evidéncia de manipulagdo de dados e
tem que ter uma razao por gque as criangas estdo sendo...

Ent&o, isso ndo é um estudo no qual eu me basearia para criar esse tipo de mandado. Literalmente, nesses estudos, onze
dessas criangas foram vacinadas e apenas uma estava no grupo de placebo. 1sso € um nimero muito pegueno, num periodo
muito pequeno, com manipulacdo muito clara de dados.

Eu acredito que o0 ministério estd cometendo um erro, dado que eles ndo estéo percebendo a propaganda e todos os outros
aspectos que tém a ver com os termos técnicos e as publicacOes literarias. Eu diria que seria praticamente impossivel,
mostrando os verdadeiros ef eitos adversos das vacinas. E isso € reconhecido hd muitos anos. Existiaum artigo, publicado
em 2017, sobre a Big Pharma, por muitas décadas, onde eles controlam o que é publicado na midia. 1sso € conhecido
pelos lideres. Eles tém nos avisado sobre isso nos ultimos 20 anos. Se vocés olharem os estudos negativos de vacina,
alguns dos maiores estudos feitos foram eliminados logo depois do periodo de avaliagdo de maneira ilegitima, porque
eles ndo alcangavam os critérios necessérios para que eles fossem validados e mantidos. E eu vou dizer paravocés que 0s
resultados das vacinas reais ndo sdo mostrados. Quando vocés olham paraisso, vocés vao descobrir que a maioria dessas
retragGes ou modificagles tem aver com os resultados negativos do uso dessas vacinas. Em um tergo dos casos, se Vocés
forem eliminar um papel, vocéstém que mostrar plégio, fraude ou qualquer outro tipo de evidéncia. E ndo haviaevidéncia
paraisso. Foi apenas removido cada vez que o material mostrava algo que eles ndo gostariam gque vocés soubessem.

Um papel quefoi publicado mostrou que ndo existe evidéncia para uso dessas vacinas. E aliberdade dainformagdo... Nos
perguntamos para o NIAID quais eram as discussdes que eles fizeram sobre esse tipo de publicac8o. Existiam diversos
e-mails discutindo e desprovando o que estava sendo publicado com relagéio aisso. O FDA também tentou esconder e
pediu 75 anos antes de liberar os dados com relagdo a seguranca da vacina. E algumas publicages se negaram a publicar
os resultados reais, mesmo quando revisadas, € isso mostra manipulagdo politica.

Entdo, eu estou avisando que vocés tém que tomar cuidado com isso. A maioria das 300 referéncias que nds temos, de 30
paginas de documentos, e tém que ter revisado todos os documentos, concordam que deveria existir um monitoramento
global do que tem sido feito em termos de retragcdes e de informagdes que podem ser provadas falsas.
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Ent&o, vocés ndo estdio recebendo o consenso cientifico real com relagio as vacinas. E muito dificil publicar tais
publicagdes. A associacdo entre a taxa de mortalidade e o nimero de vacinagfes de covid, que também néo tém sido
publicados, tém sido rejeitados... E sdo especialistas na &rea os que ndo conseguem publicar os seus devidos papéis.

Ent&o, eu ndo acredito que isso sgja eficaz, e existem muitos dados que mostram isso, ndo apenas estudos clinicos, mas
também isso aqui que eu mostro a vacés, de trabalhadores da salide que mostraram uma relacdo clara e repetitiva de
gue, quanto mais vacinas vocé tem, mais covid vocé adquire, e vocés ndo conseguem realmente dizer que quanto mais
se vacinamenos se difunde a doenga.

No Conselho de Medicina, eles ja disseram que isso ndo previne hospitalizacdes, e isso tem a ver com pessoas
hospitalizadas por gripe e por covid. Nés temos que, aproximadamente, em ambos os grupos, 80% foram vacinados por
covid, e ndo hanenhum sinal de que avacinagéo reduz a probabilidade de ser hospitalizado. Nésfalamos com osautoresdo
papel, e el esdisseram que ndo tiveram tempo de col ocar isso nasinformactes. Entdo, isso ndo tem sido trazido. Néstemos
um estudo muito amplo que mostra que ndo existe nenhuma evidéncia de que a vacinagdo previne essa hospitalizacdo
por covid.

Nesse outro estudo, 31% do grupo do placebo faleceu. Nao é de uma relevancia estatistica muito alta, mas eu diria que
isso foi real e que sdo dados que estéo sendo liberados agora.

O segundo mostra que a Pfizer mostrou uma série de eventos adversos, mostrando que néo é segura. E novamente nés
continuamos tendo que achar informac8es de agéncias publicas que ndo estdo sendo difundidas, e eu vou dizer paravocés
por qué: porque eles estdo trabalhando com aindistria farmacéutica e estéo tentando esconder os eventos e informacfes
adversos. 1sso s8o 10 milhdes de pessoas que foram vacinadas, e 7,8% disseram que precisavam de tratamento médico
como um resultado direto da vacinacéo. Desses, tantos disseram que eles tiveram efeitos adversos, e isso € absolutamente
téxico e esta sendo ignorado.

Novamente, nés estamos com a CDC dizendo que tem sinais de seguranca sobre os resultados. Nés ouvimos sobre
seguranca e sobre mortalidade, mas ndo ouvimos concretamente sobre o que tem que ser feito. Outros papéis mostraram
gue - eisso ha dois anos - €les nunca ouviram sobre uma intervencdo que tinha 11 mil casos. Nés estamos perto de 4 mil
casos reportados de efeitos horrendos como resultado dessa vacina.

Nessa outra pagina, n6s podemos ver um aumento estatistico de morbidade e comorbidades nesses casos, e nds estamos
vendo mortes como nés nunca vimos do ponto de vista de intervengdo médica. Num periodo que apareceu muito cedo,
em 2021, até a campanha feita atualmente, estdo ignorando os niimeros publicados e reportados de mortes.

NOs temos uma previsdo de 30 anos de toxicidade, e vocés podem se perguntar por que € que nos ndo estamos tratando
de pessoas que, estatisticamente, tém falecido trés horas depois da vacina, porque as pessoas acordam saudéveis, tomam
avacing, e ai elas tém essa morte stbita

Outrainformagdo que nos ndo podemos discutir, ndo podemos censurar, é aindustria dos seguros de vida, que criou uma
discussao sobre novos ciclos, ndo apenas em casas | egisl ativas no mundo, mas também na midia e com politicos, porque
nos estamos lidando com o que comegou em 2021. Isso vem de CEOs nos Estados Unidos, que tém falado de nimeros
nunca vistos de mortes.

Por que as pessoas maisjovens, em idade detrabal ho, tém falecido em uma propor¢do nuncavista, historicamente falando?
Umarespostaincrivel que aparece é como resultado dessas vacinas. | sso mostra como, dentro dos relatérios daindistria,
tudo que estd aqui em vermelho... |sso € o terceiro quadrimestre de 2021, quando as pessoas entre 20 e 35 anos comegaram
a falecer em uma taxa nunca vista antes; e, tradicionalmente, so o0s setores mais saudaveis da sociedade nos Estados
Unidos; sdo pessoas que conseguem trabal har, que trabalham para grandes companhias, e comegaram afalecer de maneira
inesperada. A Gnicaoutraintervencdo dasociedade foi aintrodugio desses mandados e exigéncias de vacinacdo. A medida
gue isso comegou a ser feito, as pessoas comegaram a morrer dentro desses setores mais saudaveis, em comparagdo com
osoutros setores da sociedade. Ent&o, temos que nos perguntar o que aconteceu naforca de trabalho americana para causar
mortes stbitas dentro dessa categoria, € a Unica coisa que nés podemos ver é aexigéncia de vacinas.

Vocés agora estéo falando de exigir vacinas em todas essas criangas, 0 que € um erro catastréfico. Vocés vao ter sangue
nas maos de vocés se vocés continuarem com essa exigéncia.

Nésvemos, apartir de dados do governo, um aumento de desabilidades e comorbidades, quase todas ocorrendo depois da
introducdo de vacinas. Na Alemanha, n6s vimos um aumento de questdes vascul ares depois daintroducdo das vacinas. No
Canada, existem dados governamentais mostrando as pioras em comparacao a 2021, a 2020. NGs temos que nos perguntar
por que a CDC estd demonstrando que existem menos problemas, mas mais pessoas estdo morrendo.
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NOs temos que entender que, quanto mais se vacing, mais pessoas morrem. 1sso € uma informagéo do The New York
Times, que mostra que, proporcionalmente, vocé tem mais chances de falecer se vocé vacinar todos 0s grupos etérios,
particularmente os mais jovens. Vocés vao ver que, depois de todos 0s grupos vacinados, as pessoas falecem mais, de
acordo com as vacinagoes.

Nésvemos, naNovaZelandia, que néstemos um nimero recorde de mortes em pessoas que el es néo tinham visto hamuitos
anos. A mesmacoisanaAustrdia. Um grupo independente de experts descobriu que, desde 2021, todos os paises vacinados
tiveram maior indice de mortalidade. |sso claramente estd temporal mente associado a vacinagdo, assim como nés vemos
no Japao, onde eles analisaram os dados. Nos Estados Unidos, também. Outros mostraram ainda mais; mostraram que a
fatalidade da doenca € aproximadamente de um em oitocentos a um em mil, onde as intervengdes médicas poderiam ser
reduzidas. Entéo, essas sdo tendéncias de | etalidade e toxicidade muito claras que estdo consistentes com a quantidade de
pessoas que faleceram nos Estados Unidos, dada a aplicacdo dessas vacinas.

O chefe do FDA admitiu em um tweet, hd um més e meio, que a expectativa de vida caiu de 79 para 76 em trés anos.
Como € que isso acontece? Pessoas jovens estdo morrendo. Se vocés, realmente, exigirem esses reforgos, vocés vao ver
que o proprio diretor falou que ele ndo vai receber, porque ele ndo acredita ser seguro ou efetivo. Entdo, como vocés
podem, realmente, exigir a vacinagdo de criangas, dado o absurdo cientifico de que é comprovadamente ilégico? Esse
€ 0 meu Ultimo edlaide.

Eu gostaria de dizer que vocés estdo se apoiando demais nos dados avaliados por colegas que estdo escondendo os dados
de que vocés realmente precisam para fazer uma tomada de decisio pragmética. E uma decisio catastrofica se vocés
permitirem que isso continue. N&o existe emergéncia de salide publica que demande isso, ninguém mais exige vacinagao,
isso ndo elimina a transmissdo, que € algo que seria essencia para a implementagdo dessa exigéncia. As criangas estdo
sendo hospitalizadas, e vocés também estao ignorando uma vasta quanti dade de dados. 1sso esta causando problemas em
termos de questBes humanitérias, e eu peco que vocés ndo piorem essa catéstrofe, submetendo criancas a esse tipo de
terapiagenémica.

Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Obrigado, Dr. Pierre Kory.

Como ele vai ter que se ausentar - eu fui informado aqui -, eu tenho duas perguntas. Eu ndo sei se esta sendo traduzido
paraele? (Pausa.)

Esta 0.k., ndo é€? Tenho duas perguntas para fazer. Posso fazer agora para o senhor? (Pausa.)

Posso fazer? O.k.

A Ministrada Saide do Brasil, Dr. Pierre Kory, ausente hoje aqui neste debate, ao ser questionada sobre os sequel ados da
vacina, disse 0 seguinte - abro aspas. "Os grandes sequelados sdo os de covid longa que tiveram covid por uma politica
deliberadadelevar aspessoas anao se vacinarem, sequel ados com problemas respiratérios e neurol 6gicos. A probabilidade
de qual quer evento circulatério de trombose é da ordem de cem vezes mais do que por vacinacdo. Esse é o dado." - fecho
aspas.

Eu pergunto ao senhor, Dr. Kory, que é pneumologista, intensivista e criador de protocolos para tratamento de covid
longa e de eventos adversos, corrobora com essa afirmagédo da nossa Ministra da Salide? Sao os ndo vacinados que sofrem
de covid longa? E uma pergunta que |he fago também. Ento, se uma pessoa que foi vacinada tiver qualquer um desses
problemas, podemos afirmar que se trata de um evento adverso, ja que a Ministra da Sallde do Brasil afirmaque avacina
protege contra a vacinalonga?

Eu queriafazer esse questionamento, essa pergunta para o senhor, e logo depois tenho mais uma apenas.

O SR. PIERRE KORY (Para exposic¢éo de convidado. Por videoconferéncia. Traducdo simultanea.) - Eu acredito que
a pergunta esteja falando de covid de longa duragdo e se a vacina reduz isso. N&o existe evidéncia para apoiar essa
afirmativa. De fato, nds temos estudos na administracdo com milhares de veteranos que foram vacinados, e ndo existe
nenhuma evidéncia que comprove gue iSso acontece.

Segundo, eu também cuido dos cuidados pos-vacina. Minha prética, naintegra, tem se dedicado aisso, e cercade 70% dos
pacientes estdo |a dadas as enfermidades depois da vacina. Todo mundo fala que isso é o covid longo. O covid também
calsa isso e causa isso numataxa muito mais alta. Existe apenas uma coisa que pode reduzir essataxa que € o tratamento
preventivo ou tratamento no inicio, nos dias iniciais da doenca, dado que eu comprovei que quase todos os pacientes que
tém esse tipo de covid de longa durago ndo receberam esses tratamentos logo no inicio da doenca.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito bem.
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A Ultima pergunta que eu |he faco é a seguinte, que também € uma frase da Ministra da Salide do Brasil. Ela deu
esta declaragdo - abro aspas. "As hospitalizagdes e 6bitos pela covid-19 ocorrem principa mente em individuos que ndo

tomaram as doses davacinarecomendada. Essa éaformamais eficaz e segura de proteger nossa popul agéo" - fecho aspas.
O senhor concorda com essa afirmag@o? A vacina da covid foi responsavel por evitar hospitalizages e mortes?

O SR. PIERRE KORY (Para exposi¢éo de convidado. Por videoconferéncia. Tradugdo simulténea.) - Ent8o, estdo
me perguntando se a vacina diminui as probabilidades de hospitalizacdo ou 6bito. Eu ndo vejo nenhuma evidéncia.
Inclusive, eu vejo evidéncia do oposto. E um problema com essa afirmativa, que eu gostaria de responder com uma
pergunta, & por que ndo existe nenhuma agéncia ou ministério da salide no pais que compartilhe com os pesquisadores
as informagdes sobre 0s pacientes e que mostre todos os pacientes que entraram nos hospitais e foram vacinados? Varios
paises mostraram isso. A Gré& -Bretanha mostrou, aAustrdlia, mas, por algumaraz&o, todos pararam de fazer isso. Elesnéo
compartilham mais o estado dos pacientes. Enquanto eles faziam isso, estavamuito claro que, quanto mais vocé vacinava,
mai s frequentemente vocé era hospitalizado. Quanto maisvocé se vacinava, maisvocé adquiriacovid. Ndo existe nenhum
dado que mostre o oposto. A Nova Zelandia estd escondendo os dados de que agora tem uma alta letalidade das vacinas.

O que eu gostaria de falar € que tudo isso tem sido censurado. N&o existe nenhuma base cientifica, e eu ndo acredito nos
papeis que publicam isso. Existe muita propaganda que esta acontecendo, intervencao politica, e o que eu gostariade dizer
ao Ministério da Salde é que vocés estéo escolhendo fazer isso de maneira cega, com base em coisas que sao controladas
pelaindustria farmacéutica. VVocés v8o machucar e matar as pessoas com esse tipo de decisdo. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito obrigado, Dr. Pierre Kory.
Eu queria apenas registrar a presenca, antes de passar para 0 nosso proximo orador, da nossa querida Deputada Carla
Zambelli, aqui também no Senado Federal nesta sessdo de debates internacional .

Informo também que nés temos cerca de 6 mil - oscila entre 6 mil e 7 mil pessoas - assistindo ao vivo no YouTube da
TV Senado, sem falar que a TV Senado esta transmitindo ao vivo também pelo seu canal oficial esta sessdo, que vai ficar
nos Anais da Casa, que vai ficar como fonte de pesquisas. Inclusive, tenho recebido muitas mensagens de médicos, via
WhatsApp aqui para mim, que estdo acompanhando isso.

A Deputada Bia Kicis pede a palavra, e eu vou aqui fazer essa concessdo.

A SRA. BIA KICIS- Sr. Presidente, muito obrigada por essa concessao. Serei muito breve.
E s6 uma pergunta: os estudos, os dados que estdo sendo apresentados aqui ficardo disponiveis para o publico e paranés?

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Sim, ficardo disponiveis aqui nos
Anais do Senado Federal. Inclusive, naTV Senado fica depois tudo no Y ouTube. E aqui no sistema, no portal do Senado,
eles véo colocar todas as apresentagtes para serem fonte de pesguisas, Deputada Bia Kicis.

Eu ja quero neste momento passar a palavra para o Dr. Cassio. NOs estamos alternando al guém que esta de formaremota
e alguém de formafisica. Depois, vai ser o Dr. Roberto Zeballos, mas, antes, o Dr. Cassio Jose Micelli Guimaraes.

Ele é formado pela Faculdade de Medicina do Tridngulo Mineiro, em Uberaba, Minas Gerais, possui residéncia em
Cardiologia pelo Hospital de Base aqui do Distrito Federal, atendendo hd mais de 20 anos. Durante a pandemiada covid,
atendeu mais de 2 mil pacientes, todos com sucesso. Atende, atualmente, no seu consultério de cardiologia, casos de
reacOes pos-covid e pds-inoculacBes. A partir dai, ele vem aqui nos presentear com a sua palestra, com a sua exposi ¢ao.
Eu agradeco ao Dr. Cassio, que vai também fazer alguma exposi¢éo, apresentacao.

Muito obrigado pela sua presenca aqui no Senado Federal .
O SR. CASSIO JOSE MICELLI GUIMARAES (Para exposi¢éo de convidado.) - Muito obrigado pelas palavras e

agradeco aos Srs. Senadores 0 espaco cedido para expor minha experiéncia em relagdo as inoculagdes que estdo sendo
oferecidas mundialmente. Entéo, isto agui € um alertamundial; ndo serd s6 para o Brasil a minha apresentacao.

Eu vou responder aperguntaque o Sr. Senador Girdo fez arespeito dasindagacfes daMinistra; e vou responder & pergunta
gue se fez por QR code a respeito de por que ndo é da vacina, e sim... ndo é da covid, covid longa - vou expor sobre
isso af também.

Portugal foi um dos paises mais vacinados contra a covid e € um dos que tem mais mortalidade pela covid. Entdo, ndo
tem essa relacdo de que a vacina protege.

Eu tive que aprender a lidar com a covid para tratar meus familiares e até a mim proprio, eu tive que aprender a
fisiopatologia da doenga. E isto que por um médico tem que ser feito: 0 médico tem que aprender, ir atras, para poder
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resolver. Entdo, também agora, com as inocul agoes, eu tive que aprender 0 que é avacina, o que sdo as inocul agoes, para
eu poder saber qual 0 mecanismo com que a gente vai tratar isso.

Ent&o, eu vou comegar a minha apresentaco.

Erroneamente, € denominado de vacina. Esse termo esta fora do padrdo. N&o é vacina. Ent&o, isso confunde a popul agéo.
Segundo o manual da Conitec, esta escrito aqui - segundo o manual da Conitec -, isso é terapia génica. 1sso tem que ficar
bem claro para a populagdo. Entdo, é terapia génica nunca feita em massa mundialmente. Mais de 5 bilhGes de pessoas
foram vacinadas, e isso nuncatinha sido feito sem nenhum estudo ainda.

Aqui, paraproduzir o RNA, navacinada Pfizer, houve uma mudanca da uridina para pseudouridina, metilpseudouridina,
e isso muda a configuragdo para producdo de proteina spike naturalmente. E tem um estudo publicado em 2022 que
afirma que essa pseudouridina forma frameshifting ribossomal. O que € isso? Gera uma significativa parcela de proteina
Sincorreta pelatecnologia que esta sendo of erecida. Essatecnologia é nova e precisa de vérios estudos e vérios anos para
poder ver... Entdo, temos que entender 0 que é vacina que ndo é denominada vacina, e, sim, terapia génica.

Para poder distribuir o RNA paraa célula, parapoder produzir proteina spike, tiveram que pegar nanoparticulas lipidicas
para estabilizar 0 RNA. E essa estabilizacdo do RNA é feita por essas nanoparticulas lipidicas atamente inflamatorias,
gue v&o paratodos os 6rgdos do corpo, porque sdo nanoparticul as. elas interagem com todos os érgéos do corpo.

Aqui estao exemplo dafitade RNA azul, ribossomo e aprodugéo de proteina spike, sendo que esse frameshifting geramais
ou menos 20% de proteina anémala S, que é como se fosse um prion amiloide que acumula na célula e ndo é degradada
pelo corpo, porque ndo é natural.

Aqui estdo composto davacina. Sao trés compostos davacina Pfizer: um € conhecido como potencial carcinogénico, outro
nuncafoi usado para pesguisa, e outro foi acrescentado recentemente, para diminuir o risco de miocardites e pericardites.

Essaformulagdo... A bula da Pfizer mudou 23 vezes, amodulagéo da Pfizer mudou 23 vezes até hoje.

Incompatibilidade daférmula, essastrésférmulasjuntas: umaé com atemperaturade armazenagem de 20 graus negativos,
atrometamina é com 25 graus positivos. Entdo, nuncafoi testada essa combinag&o junta.

Choque anfilético: estd na bula da Pfizer choques anafilaticos. Aqui, vérios trabalhos mostrando essas reactes
anafil&ticas, reacles anafiléticas graves, nanoparticulas lipidicas, causando ato potencia inflamatério, e por isso das
mortes mais cedo - sete dias, trés dias -, mortes sibitas, na hora da vacina, por causa dessas nanoparticulas lipidicas,
altamente inflamatorias, e vérios trabal hos mostrando isso.

Eu tenho mais de cem eslaides, mas, pelo tempo, eu tive que reduzir.

Segundo o0 manual de efeitos adversos aqui do Brasil... Cadé a farmacovigilancia dos efeitos adversos que estdo sendo
observados aqui no Brasil e principalmente no mundo inteiro? Cadé? Quem esta resolvendo isso? Ninguém - 0s pacientes
estdo largados.

Aqui o processo leva de oito ou mais anos para as etapas pré-clinicas e clinicas.

Estudo da propria Pfizer mostra efeitos colaterais: 80% de dor no local, 60% de fadiga, 55% por dor de cabega, 20%
febre. E muito efeito colateral no proprio estudo da Pfizer. Na Austrélia, também, um estudo com 9%, 10% de parestesia,
hipoestesia, ganglionar, além de risco de miocardite também.

Farmacovigilancia no Brasil e no mundo é uma caixa-preta: vocé ndo consegue acessar 0s dados, ndo sdo disponiveis
mundialmente esses dados dos efeitos colaterais.

Aqui e também nos Estados Unidos, o Vaers. um terco dos casos relatados ndo aparece nos dados publicaveis; e, na
Austrdlia e no mundo inteiro também, esses efeitos colaterais, efeitos adversos, ndo estdo sendo relatados corretamente.

A incidéncia de miocardite-covid: aqui tem um trabalho mostrando que, em 200 mil pessoas, ndo houve relagdo com
vacinacdo, ndo houve relacdo de covid com aumento de miocardite. Entdo, a doenca ndo aumenta miocardite - estudo
de 200 mil pessoas.

Aqui éum levantamento meu, préprio, do ambulat6rio meu. Hatrés anos eu venho pontuando meus pacientes, desde 2021,
porque comegaram ater varias quei xas que eu ndo sabiao que era, etive que aprender, paralidar com o meu consultério no
diaadia. Eu pontuei mais de 6.500 pacientes nesses trés anos, sendo que 27% dos pacientes meus tiveram alteracdo de D-
dimero. Esse D-dimero € umalesdo endotelial. Fibrinogénio, 14%; troponina, 12% - é aenzimacardiacaalterada-; e BNP
também cardiaco, 7,4%. A taxa é muito alta de exames laboratoriais alterados, e nenhum médico - poucos médicos no
Brasil eno mundo - pede esses exames, que todo mundo tem que fazer, para quem tomou asinocul agles. Essavacing, essa
terapiagénica, injetano corpo... Quem tomou Pfizer, principalmente, ndo... Tém que ser avaliados esses marcadores, esses
marcadores estdo alterados. Quem tomou uma dose de Pfizer pode ter marcador aterado, depois de dois, trés anos. algum
marcador, D-dimero pode subir, troponina pode subir, fibrinogénio pode subir de uma hora para outra; e esse aumento
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de D-dimero e fibrinogénio, lesdo endotelia e formagdo de trombo de uma hora para outra, por isso que mortes
slibitas estdo ocorrendo mundialmente. Entéo, tém que ser solicitados exames ambul atorialmente para os pacientes
que foram inoculados - ndo sei até quando eles tém que ser solicitados, porque é realidade mundial .

Aqui também, em quem foi inoculado, ocorre uma infec¢do de dificil controle, fadiga imunolégica, aumento de cancer
também. Temos graficos mostrando esse aumento de cancer depois das inoculacles, devido a esse aumento da fadiga
imunol 6gica que essas inocul agdes estdo causando.

V &rios artigos mostrando trombocitopenia trombdética, inclusive um estudo brasileiro com 51% de mortalidade, como foi
apresentado aqui da Arlene Graf no video das vitimas.

Aqui tem manuais da Opas, da OMS, de trombocitopenia trombdtica; vérias notas técnicas falando de eventos adversos
neurolégicos, trombocitopenia trombética e miocardite também, notas técnicas que ndo estdo sendo devidamente
pontuadas.

Aqui é o caso da Isabelle e 0 do Bruno Graf, j& comentados; explosdo de casos de doenga cardiaca has criangas - va&rias
revistas, varios artigos internacionais; 70% das mortes das inje¢des de covid da Pfizer ocorreram nos primeiros dez dias,
assim como eu tinha comentado; uma matéria publicadaem 2 de janeiro de 2024: "Brasil bate recorde de hospitalizactes
por trombose"; Portugal, como eu ja tinha comentado; o aumento de taxa de mortalidade infantil nos Estados Unidos -
em 20 anos, houve aumento de mortalidade infantil nesses anos; na Australia, no Hemisfério Sul também, houve aumento
de mortaidade, na Alemanha; no CDC também: aumento de mortalidade de 10% a 20% de mortalidade mundial nesses
anos das inocul agoes.

Aqui, da minha parte cardiaca, em quem tomou as inoculagles. 14% de aumento de chance de sindrome coronariana
aguda. E a doenca cardiaca que mais mata no mundo e, em quem tomou as inoculagdes, aumenta em 14% a taxa de o
cara complicar de doenca cardiaca de coronariopatia.

Miocardite € um diagnéstico que é dificil, porque pode ndo aparecer em exames normais, sb ha ressonancia. E quem vai
fazer ressonéncia no publico ndo tem como fazer isso. E, algumas vezes, so € provada com essa ressonanciaamiocardite.
Segundo Peter McCullough, também foi provado por autépsias o nexo causal de miocardite pelas inoculagdes.

Essa agui € uma foto de uma crianca israglense que foi usada na propaganda da Pfizer: e ela morre subitamente com 8
anos de idade. Essa criangafoi usada para a propaganda da Pfizer.

Esse outro: eu recomendo a todo mundo assistir ao video da Maddie de Garay. Essa menina foi participante do estudo
inicial da Pfizer. Todo mundo tem que assistir a esse video! Ela foi do estudo inicial da Pfizer. Ela participou das
inocul acoes e, apds alguns dias, a paciente teve reagdes. elando conseguiaandar e ndo conseguia se aimentar. E hoje esta
usando sonda e ndo anda, sO esta na cadeira derodas - estudo inicia da Pfizer. Como que se obriga vacinagdo de crianca,
sendo com essas sequelas? E inadmissivel isso. Aqui reportagem daqui do DF, houve aumento de 178% de mal stibito no
DF. Vérias reportagens mundiais mostrando mortes stbitas em adol escentes em varias idades, ndo € sd em adol escentes,
16 horas de tomada vacina, das inocul agGes.

Aumento exponencial do nimero de miocardites. Aqui esta mais relacionado a segunda dose da Pfizer em pessoas mais
novas.

Aumento de 2.500% de dendncias de miocardite no sistema de notificagéo americano.

Na Islandia, Dinamarca e Suica, ndo se recomenda vacina infantil. E, principamente, a OMS também, como ja foi
comentado aqui, s6 o Brasil que impde isso.

Aqui tem um outro estudo mostrando cardiomiopatiatdxica, que ndo necessariamente é dano endotelial e sim intracelular
por catecolaminas, entdo € uma cardiomiopatia por estresse mediada por catecolaminas.

Outro estudo evidenciando também de quatro a sete eventos por 100 mil vacinados, de miocardite.

I njdria miocéardica em 40% nesse outro estudo publicado, 40% de injdria miocardica, Nakahara.

V arios estudos em adol escentes evidenciando miocardites. Nota técnica brasileira mostrando miocardite.

Esse outro estudo, de M ansanguan, mostrou que 30% dos paci entestiveram manifestagdes cardiovascul ares - 30%, € muito
alto esse nmero -, 2,3% exibiram marcadores cardiacos aterados, 0 meu n esta em 7% e, segundo a diretriz brasileirade
cardiologia, quem tem troponina elevada tem um pior prognostico.

N&o existe miocardite leve. Miocardite € umainflamag&o do musculo cardiaco que desarranja as células cardiacas e gera
foco de arritmia.

A persisténcia. Outro estudo mostrando persisténcia da proteina spike no musculo cardiaco por varios meses, resposta
inflamatéria da miocardite, ocorrendo cicatrizacdo, formacdo de cicatrizes e lesdes cardiacas.
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Aqui lamina mostrando, evidenciando essa miocardite provocada pela proteina spike. Essa coloragdo ferrugem € a
coloragéo da proteina spike no musculo cardiaco, tem nexo causal, é provado isso por autopsias, € método ouro. 1sso
aqui € método ouro, assim como cateterismo para poder ver obstrugdo cardiaca € método ouro; nesse aqui, a autépsia é
meétodo ouro para provar isso.

Aqui, 0 masculo da esquerda, € um musculo cardiaco normal... desarranjo devido a essa inflamagdo, gerando focos de
arritmia. A direita mostra um eletro com o ritmo normal. Depois, esta meio apagado, mas da para ver de perto, mostra
aarritmia cardiaca, levando a mortes stbitas.

A endotelite generalizada é o que explicatodos os sintomas pés-inocul agdes, dita, entre aspas, da "vacina'.

Aqui mostra também uma coloracdo do endotélio mostrando a proteina spike. Essa ferrugem é a proteina spike no
endotélio.

Caso real: piloto de avido morre uma hora antes do voo e o copiloto que estava com ele no quarto foi no meu consultério,
com dimero alterado, troponina alterada. Dois pilotos, um morreu e o outro estava com risco de morrer de uma hora
paraoutra. |sto que esta acontecendo € muito grave: mortes stbitas. Assim como motoristas de caminhdo podem morrer
subitamente e ter fatalidade indesejavel.

Casos reais no meu consultorio. Aqui, outro paciente mostrando infiltragdo. Como eu falel, aproteina spike vai paratodos
0s 6rgdos do corpo. I1sso aqui € umainfiltragdo no pulméo. Paciente morreu.

Aqui, do lado esquerdo, é a estrutura normal de uma tireoide - histopatol 6gica, |amina da tirecide. Apos duas doses de
Pfizer, 57 dias, h a destruicéo da glandula da tireoide. A arquitetura mudou toda. V&rios sintomas: tontura, zumbido,
lipotimia, sincopes, dor de cabega, visdo turva, fala arrastada, vérios graus dessas alterages vao depender dainflamacdo
do endotélio nos vasos cerebrais.

Aqui, prova também histopatolégica: inflamagdes dos vasos cerebrais. Esses pontos azuis sao os linfocitos inflamando
um cérebro, assim como um foi dos efeitos adversos da vacina - quadro da menina, Maddie de Garay, tudo encefalite. A
pessoa para de andar, ndo vai ao banheiro, fica acamada... arespeito de alimentag&o, é o que esta acontecendo.

E ai, adireita, € um trombo no vaso. Tudo provado por |&minas, mostrando a inflamagéo que a proteina spike causa em
todos os 6rgéos.

Aqui, outros tipos de inflamac&o do endotélio. Esse azul indica que ja houve sangramento do endotélio. O do meio é a
proteina amiloide, de que eu falel anteriormente. E uma proteina que néo se dissolve. E do outro lado, do lado direito, é
um rompimento devido aruptura das fibras el &sticas do endotélio.

Aqui € um caso de um menino de 29 anos, que faleceu 46 dias ap6s a inoculagcdo da segunda dose da Pfizer. Além da
hemorragia subaracnoidea, também apresentava miocardite. Como eu falei, € um distirbio generalizado, vale paratodos
0s Orgdos essa tecnologia: |&minatambém provando.

Lesdo endotelial. Nessa lesio endotelial, o endotélio é danificado e, com isso, ha formacdo de trombo. A esquerda, um
endotélio normal, devido a essa inflamacdo do endotélio ha o risco de formar trombo em qualquer area do corpo.

Aqui, respondendo & pergunta que o Senador Gir&o fez, o virus covid é formado principalmente por duas proteinas
principais. proteina de nucleocapsideo e proteina spike. A tecnologiausadafoi apior possivel, porque pegaram aproteina
gue € mais imunogénica, que mais leva areacdo, e colocaram na vacina Pfizer, que é a proteina spike.

E aqui mostra a coloracdo, de novo, de proteina spike ferrugem nas células do corpo e a coloragdo de nucleocapsideo
negativa. Entéo, aqui prova de que ndo é da covid e, sim, da vacina, devido ao componente nucleocapsideo negativo.
Respondida a pergunta do Senador Gir&o.

Com 24 anos, morre depois de uma Janssen e uma Pfizer, faleceu 56 dias apds ainoculagdo, deinfarto, 24 anos masculino.

Por isso que tem que ter esse acompanhamento direto. Nao é uma farmacovigilancia de 30 dias, igual estdo pregando, ou
até menos. Esse acompanhamento € direto. Nao tem como falar quantos dias a respeito desse acompanhamento, porque
o endotélio é lesionado constantemente pela tecnologia RNA, que fabrica a proteina spike.

Outro exemplo € um menino de 14 anos fazendo corrida que morre subitamente. Foi feita a necropsia desse menino de
14 anos e acharam infarto do miocérdio. Aqui é um caso do DF, é um caso real de um menino de 14 anos de idade, de
infarto. Aqui esta a autdpsia do coragcdo mostrando o infarto.

Com 76 anos, 21 diasdepoisdaterceiradose, faleceu de miocardite e encefalite. E aqui provatambém nessas setas proteina
spike no encéfao, fazendo inflamac&o do encéfalo; e a coloragdo nucleocapsideo, para falar que ndo é da covid, esta
negativa. Entdo, o nexo causal provado pelas inoculages.
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Isso é mundial. Todo patol ogista tem que fazer |1amina e necropsia de todos os 6rgdos. 1sso € mandat6rio em quem tomou
asinoculagdes. E um alertamundial que estou fazendo a respeito de quem morreu subitamente. Tem que ter investigacéo
mundial, necropsia de todos 0s 6rgaos, porque essa proteina spike estd em todos os 0rgaos.

Aqui, outro paciente, ndo sabia que tinha. Fez a necrépsia da paciente também e mostra inflamagdo no cérebro.
Nucleocapsideo negativo, ndo é da covid. Aqui mostra também forte expressdo da proteina spike em alguns érgaos,
principa mente no baco, uma sindrome hiperinflamatéria.

Caso real, agui também no DF, o baco todo inflamado, o bagco com um aspecto de noz moscada, que os patol ogistas ndo
sabiam... E raro ver isso. Eles nunca tinham visto.

(Soa a campainha.)

O SR.CASSIO JOSE MICELLI GUIMARAES - Aqui lesdes de pele mostrando também infiltragOes e proteina spike
na pele. Aqui, aimagem do meio mostrando linfocito tendo reagBes contra a proteina spike, provando também essa parte
inflamatéria. Trombose em Gtero de mulher ja menopausada. Aqui mostra também vasculite linfocitica do testiculo, com
diminuicao dos espermatozoides. E um aviso paraas criangas, porque aproteinaspikevai parao testiculo, tambéminflama
o testiculo, diminui a producdo de esperma no testiculo. Esta provado por laminas. E a proteina spike esta colorada aqui
também nas |aminas.

Agora, da parte cardiaca, a proteina spike inflama as fibras elasticas, principamente da parede média das artérias do
corpo todo. E aqui tem uma imagem mostrando, a esquerda, uma parede arteria integra, e do lado direito, umafalha na
estrutura da parede das artérias, e € isso que leva aruptura de uma hora para outra, devido a essainflamagdo das artérias,
principa mente da parte das grandes artérias e do cérebro, que € mais sensivel.

Aqui € uma aorta, dissec¢do da aorta, paciente de 55 anos que também morreu, e um de 30 anos de idade, caso aqui do
DF, ruptura de aorta, caso aqui do DF, ruptura com 30 anos de idade, apos Pfizer.

Mostra aqui também lesBes no endotélio. Aqui € uma paciente de 40 anos de idade, maratonista; depois de uma Pfizer,
elando conseguia mais andar devido a essa vasculite de membros inferiores, e achou também, no sangue periférico dela,
um sobrenadante, uma bolha branca, que foi comprovadadepois, pelanecropsia, essaformacao branca, que € um coagulo
gue ndo dissolve com quase hada, e as artérias como se fosse um molde, nunca, jamais visto na histéria das autopsias.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Dr. Cassio, se 0 senhor pudesse
encaminhar para o fim, eu agradeco, porque tem outros colegas para fazer a exposi ¢&o.

O SR.CASSIO JOSE MICELLI GUIMARAES- Jaestano final.

Aqui casos do DF também. Endotelite continua. I mportantissimo.

Aqui jaacabou.

A autépsia ndo é apenas um servico para os médicos responsaveis pelo paciente, mas um servico publico para 0 nosso
sistema de salide.

Muito obrigado.

Estou disponivel para perguntas posteriormente. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Muito bem. Muito obrigado,
Dr. Cassio Jose Micelli Guimaraes. A gente percebe que o senhor tem um vasto material, conhece bem, estd muito

entusiasmado em compartilhar essas experiéncias para os brasileiros. Aqui o senhor, que tem feito esse trabalho, apesar
de ser natural de Minas, é mineiro, mas atua aqui no Distrito Federal.

Antes de passar a palavra para o Dr. Chris Flowers, eu quero saudar aqui, da galeria do Senado Federal, os visitantes
cidaddos que estdo acompanhando, que vém aqui conhecer a histéria do Senado que estd completando 200 anos agora,
no ano de 2024.

Sejam muito bem-vindos aqui.
Vocés sdo de qual estado?
(Manifestaco da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Vérios.
Podefaar.

(Manifestacdo da plateia.)
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O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girado. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Cear4, meu conterraneo.
(Manifestacédo da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Mato Grosso do Sul, Parang, Rio
de Janeiro.

(Manifestacéo da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Para.

O SR. LUISCARLOSHEINZE (Bloco Parlamentar Alian¢a/lPP - RS) - Do Rio Grande do Sul néo tem, tché?
(Manifestacdo da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Santa Catarina.
(Manifestaco da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Goiés.
Poxal Que bacanal

Séo Paulo.
(Manifestacéo da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Rondbnia. Que bom!
(Manifestaco da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Brasilia

Sejam muito bem-vindos agui!

Quem quiser fazer ainscrigéo paraconhecer o Senado Federal, como esses cidadaos estéo se apropriando da historia- isso
€ muito importante -, vindo conhecer aqui a Casa deles, € s entrar em contato com o site www.congressonacional .leg.br/

visite. Vocé entra nesse site. A visitagdo pode ser realizada em dias Uteis, exceto tercas e quartas, e nos finais de semana
e feriados, das 9h as 17h. Entdo, tem uma programag&o fantastica, um grupo guia.

Quem é 0 nosso guia hoje ai?
(Manifestacdo da plateia.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Salim, que é guiadesta Casa. Todos
eles extremamente preparados.

Euficomuitofeliz, cadavez mais, com essaaproximagado do brasileiro com aCasarevisoradaRepublica, com o Congresso
Nacional.

Eu quero passar imediatamente a palavra para o Dr. Cris Flowers, porque o Zeballos, que seria o proximo afaar - nés
entramos em contato com ele, Senador Heinze, e ele... Eu quero agradecer ao Dr. Zeballos pela paciéncia, porque a gente
vai colocar o Dr. Chris Flowers, porque vai ter que sair daqui a pouco, mas, 10go em seguida, vai ser o Dr. Zeballos.

O Dr. Chris Flowers é radiologista. Ele é da Universidade - a formagdo dele - de Londres, Reino Unido, graduagéo
em Medicina; Universidade de Hull, Y orkshire, Reino Unido, residéncia em Cardiologia e Clinica Geral; Universidade
de Nottingham, Reino Unido, residéncia em Radiologia. Ele € membro titular do The Royal College of Radiologists;
membro titular do American College of Radiology, Breast |maging; académico especialistaem diagndstico de cancer. Foi
Professor associado de radiologia e imagem biomédica da Universidade da Califérnia, So Francisco, e da Universidade
do Sul da Flérida, em Tampa. Também foi pesquisador do Jonsson Cancer Center, da Universidade da California, em
Los Angeles. Ele possui mais de 40 anos de experiéncia com trabal hos cientificos, solicitagdes de subsidios em pesquisas
junto ao National Institutes of Health. E lider em imagem do programa de pesquisa do cancer de mama na Universidade
da California, aém de revisor de revistas cientificas e colaborador em artigos e livros na &rea.

Durante acovid-19, o Dr. Flowers liderou o grupo de 3,5 mil médicos voluntarios daforca-tarefa War Room/DailyClout,
responsavel pelaandlise de mais de 450 mil paginas de documentos referentes ao processo de aprovagdo da vacina Pfizer.

O FDA (Food and Drug Administration), 6rgdo equivalente a nossa Anvisa, queria 75 anos de sigilo sobre estes
documentos, o que foi derrubado na Justica. O relatério de andlise destes documentos produzidos pelo grupo foram
publicados no livro Pfizer Documents Analysis Reports, coordenado pelajornalista Naomi Wolf.
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Por falar emjornalista, eu quero agradecer muito, aqui, aumajornalistabrasileiraradicadanaltalia que muito nos gjudou,
a nossas assessorias, nesse debate cientifico e técnico, eminentemente hoje, para que a gente o realizasse. E a Karina
Michelin. Eu quero agradecer de coragdo, Karina, avocé, que esta diretamente da Itélia acompanhando. (Palmas.)

Muito obrigado pela sua dedicacdo, pelo seu altruismo em trazer para o Brasil, facilitar para que a gente tivesse, aqui no
Senado Federal, essas informacfes que os brasileiros tém direito de saber.

Entdo, ja passo a palavraao Dr. Chris Flowers - 0 senhor tem dez minutos com a tolerancia de mais cinco aqui da Casg;
muito obrigado pela sua presenca -, que esté falando de qual estado nos Estados Unidos? Anteriormente, o doutor estava
falando de Washington, pouco tempo atrés. (Pausa.)

Ele esta no Reino Unido, esta no Reino Unido!
Muito obrigado pela sua participagéo.

O SR. CHRIS FLOWERS (Para exposicdo de convidado. Por videoconferéncia. Tradugdo simultanea.) - Muito
obrigado, pessoas honoraveisdo Brasil e do Senado. Eu estou muito feliz de estar aqui compartilhando com vocés algumas
das informagBes dos documentos a serem liberados sobre a Pfizer, nos Ultimos dois anos, que o FDA gostaria de manter
sigilosos durante 75 anos, e agoranoés sabemos por qué. Tudo que eu falar paravocés hoje € baseado no documento original
da Pfizer, fornecido pelo FDA, o comité do FDA e do CDC, e os e-mails dos documentos que deveriam ser liberados
juntamente com as conversas entre a Casa Branca, 0 CDC e 0 FDA, sobre o0 que eles realmente conheciam, comegando
por: podemos confiar nesses testes clinicos para 0 uso e a aprovacdo das vacinas da covid?

Nos Ultimos anos, nés recebemos varias pegas do quebra-cabeca, mas aimagem esta se tornando cada vez mais completa.
Vocés ouviram que eu represento cerca de 3,5 mil resultados: voluntérios, especialistas, farmacéuticos e outras pessoas
gue também foram envolvidas, como eu mesmo, que tém passado por isso nos Ultimos 40 anos. Nés temos montado esse
guebra-cabe¢a com os dados fornecidos pelo FDA e pela Pfizer.

Osestudosclinicos C4591001 earevisdo do FDA dosresultados dessapesquisaclinicaforamfeitosno dia1ll dedezembro
de 2020 e forneceram um uso emergencia de autorizagdo nos Estados Unidos. Existiam 43.448 pessoas, individuos, e
nos podemos ver a divisdo de, mais ou menos, meio a meio para aqueles que receberam o antiviral origina BNT162b2
e o placebo.

(Pronunciamento em lingua estrangeira, aguardando posterior traducdo.)

O SR. CHRISFLOWERS (Por videoconferéncia. Traducéo simultanea.) - NOs vemos que ndo tem nenhuma diferenca
entre os dois, em outras palavras, ndo tem nenhuma diferenca entre um e outro, ou sgja, ndo houve nenhuma causa que
avacina pdde combater. Entdo, em novembro, 14, de 2020, nds vemos esses dados que foram publicados aqui, que nos
mostram que somente aguel es que estiveram fora do encontro, da reunido, e eles ndo consideraram esse tipo de dado para
poder tomar decisdo, viram que pessoas tinham realmente morrido durante essa triagem.

Outro problema que nds vimos com essa triagem clinica € que, logo apds 0 uso emergencial dessa vacina, as pessoas que
utilizaram esse controle de vacinas estavam, por assim dizer, cegos pelos efeitos da vacina. E, justamente, € importante
gue nds tenhamos esse tipo de efeitos que noés fizemos para poder ver quais sdo os efeitos subsegquentes desse tipo de
vacina. N6s ndo temos nenhuma ideia do que aconteceu com essas pessoas, € Ndo podemos comparar Com as pessoas
gue ndo foram vacinadas para determinar algum tipo de efeito colateral. E isso também aconteceu ainda mais na triagem
pediatrica- e vamos falar um pouco mais sobreisso, porque isso é muito importante quando nés falamos sobre o problema
de impor uma vacinacdo obrigatdria sobre as criangas.

Ent&o, as conclusdes que nds temos é que a vacina ndo previne as mortes, também n&o previne comorbidades que sgjam
alongo termo e também ndo tem nenhuma comprovacdo de transmitir, nenhuma transmiss&o do virus. Ela ndo faz com
gue vocé ndo morra e ndo faz com que vocé ndo seja contaminado pelo virus. Entdo, justamente, sdo problemas que ela
ndo resolve.

Aqui nos temos algumas questes também relativas a triagem pediétrica. Nés vimos que, em 2021, foi aprovadaavacina
paraas criangas de 6 meses, e fizeram umatriagem de 456 criangas. No entanto, a maioria dessas criancas - metade dessas
criancas -, por assim dizer, tiveram consequéncias, e somente um pequeno niimero dagquel as que foram analisadas foram
realmente consideradas como efetivas.

Nés vimos aqui que acepaoriginal foi utilizada para poder fazer essa vacina, e temos um problema aqui, porque tivemos
variagOes dessa cepaoriginal, que foi no surto subsequente através do mundo.

Nessa triagem inicial, depois de dois meses, o dobro das criangas tiveram covid g, justamente, vemos que tiveram mais

covid aquelas que tomaram avacina, entdo elateve umaineficiénciamaior do que para aguel es que ndo tiveram avacina.
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Entdo, ndo podemos falar de eficiéncia da vacina, porque a triagem clinica esta mostrando que isso € um problema nas
criancgas.

Aqui é uma das tabelas que foram compartilhadas durante alguns encontros, algumas reunides, que mostra como teve
um efeito negativo de 30% entre adose 1 e 2. Elafoi muito abaixo dos 50% necessérios para poder autorizar avacing, €
rapidamente ela caiu para quase nada, foi indetectével depois daterceiradose. Entéo, vemos que ndo foi efetivade forma
alguma. As criangas ndo conseguiram os anticorpos de que precisavam por ter utilizado essa vacina. Justamente, vemos
gue, entre as idades de dois a quatro anos, foi um fracasso total, ndo teve efetividade.

Nés vemos que a parte politica generalizou o que aconteceu com as faixas etarias de quatro a seis anos, em que teve
algum resultado, generalizou para as outras faixas etarias; e fizeram isso ndo porque fosse bom, mas porque diziam:
"Possivelmente € 0 mesmo que nés conseguimos como resultado nas pessoas mais velhas, entdo, por isso, podemos
aprovéla'. E as pessoas no comité, naverdade, o admitiram depois, quando nés falamos sobre a seguranca dessa vacina
Eles pararam o grupo de controle e, depois, disseram que nunca saberiamos a seguranca gque a vacina poderia ter até
comecarmosadutiliz&la, e justamente comegaram ausélapor isto: parapoder ver aefetividade davacina. Elesndo tinham
ideia da seguranca que a vacina poderiarter, e nds podemos ver isso hoje em dia.

Ent8o, essas vacinas foram baseadas em uma evidéncia equivocada. Elas ndo foram baseadas na evidéncia original, que
p6de comprovar a eficiéncia nos adultos, mas ndo pode comprovar nada sobre as criancas.

O que vemos aqui é que ainda tem pegas faltando nesse quebra-cabegas. Nés temos dois anos de experiéncia e ainda
estamos recebendo documentos da Pfizer com essasinvestigacBes clinicas que nos falam sobre o que real mente aconteceu,
sobre esses temas da triagem. Entdo, nds vamos continuar analisando os documentos da Pfizer e também as conclusbes
gue eles tiveram para poder sacar as nossas conclusdes.

Nés fizemos este livro sobre 0 nosso relatério. O segundo livro, adireita, vai ser publicado na primeira semana de abril
de 2024, vai ser publicado ainda, proximamente. NOs vemos que temos aqui todos os relatérios da Pfizer e também uma
reflexdo sobre eles.

Este é o final da minha apresentacdo. Eu tenho algumas respostas para possivels perguntas que Vocés possam ter, 0s
delegados que estéo ai presentes. Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito bem.

Muitissimo obrigado, Dr. Chris Flowers, pela sua participagdo. Eu queria s6 mais uns minutinhos do senhor, se o senhor
puder me responder duas perguntas que nds preparamos aqui.

Vamos la. Olha s6 a pergunta que eu quero fazer para o senhor: a Ministra da Salide - ausente - fez uma colocagéo, abro
aspas. "N&o é verdade que a Dinamarca retirou a vacinacéo de covid. Ela fez um critério de priorizacdo das vacinas',
fecho aspas. A Ministrada Salde do Brasil fez essaafirmacao, e eu fagco umapergunta parao senhor. Hauma controvérsia
sobre quais paises do mundo estariam vacinando bebés de seis meses a cinco anos, além do Brasil. O painel do Centro de
Prevencao e Controle de Doencas da Uni&o Europeia aponta que, na maioria dos paises europeus, a vacina da covid ndo
€ sequer permitida para menores de cinco anos. Reportagem do The New York Times aponta que permitir vacinacdo de
criancas éir contraa corrente e cita o caso daindia e da Alemanha, que ndo recomendam a vacina da covid para criancas
saudavels - a Alemanha, nem para adolescentes -, no entanto, aqui no Brasil, estamos discutindo a obrigatoriedade, que
jaestadimposta pelo atual Governo Federal. A pergunta que eu |he fago: por que os paises estéo abandonando a vacinagéo
de criancas? Essa € uma pergunta, depois, eu fagco a Ultima. (Pausa.)

Foi traduzido para ele? (Pausa.)
S6 para perguntar, foi traduzido para o doutor? Quem € que pode falar inglés aqui para me gjudar nisso? (Pausa.)
John, vocé pode? Eu acho que ndo foi traduzido paraele.

Dr. Chris Flowers, John will translate for you, 0.k.? | am sorry, some problem happened here.
John, thisisthe question, please. (Pausa.)

(Pronunciamento em lingua estrangeira, aguardando posterior traducdo.)

O SR. CHRIS FLOWERS (Para exposicao de convidado. Por videoconferéncia. Tradugao simultanea.) - Acho que é
umainformagdo muito pertinente. Posso compartilhar de novo minhatela. Eu tenho dois eslai des paramostrar, para poder
falar sobre isso.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Ele gostariade dividir atela. Como
éque...
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O SR. JOHN KAGE - Chris, s6 um momentinho, por favor. A gente vai compartilhar sua tela de novo. S6 um
momentinho. (Pausa.)

O SR. CHRIS FLOWERS (Por videoconferéncia. Traducdo simultanea.) - Entdo, diz aqui justamente que ela é uma
culpada da informag@o que ela diz, justamente como a crise que foi criada na Dinamarca... A Dinamarca somente
recomenda a vacina para as pessoas que tém mais de 65 anos. Sao grupos especificos somente. Eles ndo recomendam,
entdo, ndo recomendam a ninguém com menos de 65 anos. Eles, certamente, ndo colocam a obrigatoriedade da vacina,
como éfeito no Brasil. E aqui nés temos também algo de ontem. Eu gostaria de ler isso em voz ata, porque, justamente,
a obrigatoriedade da vacina na Europa e na Dinamarca € somente para pessoas com mais de 65 anos, e elas ndo sdo as
pessoas que... Tem pessoas que foram vacinadas e que estéo fora desse nimero e estéo, sobretudo, incluidas na Alemanha,
na Grécia, nalrlanda, mas, predominantemente, na Europa, el es sdo contravacinar as criangas, e ponto, sem nenhum dado
gue sgjarequisito paraisso. E o Brasil estaindo contra esse desafio.

Todo mundo esta simplesmente saindo dessa tendéncia, exceto os Estados Unidos, e eu peco desculpas por o meu pais
ndo estar fazendo o mesmo. Justamente, nds gostariamos que ele também estivesse saindo desse uso da vacina.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - O.k. Thank you so much. (Fora
do microfone.)

[Tradugdo simulténea: Eu agradeco a sua participagéo nesta discussdo histérica aqui no Senado do Brasil.]

Muito obrigado.

Diretamente do Reino Unido, Dr. Chris Flowers participando.

Eu queria so fazer uma andlise, uma observacdo de que, ndo foi nem uma nem duas vezes - eu acabo de receber uma
informacdo de que ndo vai mais acontecer, mas ndo sei 0 que houve -, enquanto a gente esta debatendo aqui, ja ha
duas horas, pouco mais de duas horas, saiu ai nos letterings, nos caracteres uma informacéo da TV Senado equivocada,
dizendo que a Organizacdo Mundial da Salide recomenda vacinagao em criangas. 1sso ndo é verdade. N6s vimos aqui as

apresentacdes, vimos aqui documentos. SO para deixar claro que a gente esté aqui tentando fazer de umaformaimparcial
tudo isso, ouvindo...

Chamamos a Ministra da Sallde, que fez a opgdo por ndo vir. E acabamos de receber aqui, inclusive, o material dela, do
Ministério da Sadde do Brasil, agora ha pouco, dizendo o seguinte:

Senhor Presidente,

1. Informo que por incompatibilidade de agendas, a Sra. Ministra de Estado da Salide ndo podera participar
da sessao de debates teméticos que ocorre na segunda-feira [dia] 26/02/2024 as 9 horas. [ Mandou depois
disso o documento.]

2. Além disso, toda a equipe da Secretaria de Vigilancia em Satde e Ambiente esta em agenda em Belo
Horizonte/MG, destinada & prevencao, educacgao e conscientizacdo sobre o combate a dengue.

3. Portanto, agradecemos o convite e estaremos, atraves da Assessoria Especial de Assuntos Parlamentares
e Federativos, acompanhando os desdobramentos da Audiéncia Publica.

Eu quero perguntar ao Plenario quem da A ssessoria Especial de Assuntos Parlamentares e Federativos esta representando
o Ministério da Salde aqui ? (Pausa.)
Alguém pode levantar amao ali, por favor?

(Intervencéo fora do microfone.)
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Aqui no Plen&rio, ndo estd. S se
estiver acompanhando ai pelainternet, pela TV Senado, a que, alias, tem um nimero crescente de pessoas assistindo.

Mas o fato é que o convite ndo foi feito hoje. O convite foi feito ha véarias semanas, até porque esta sessdo foi aprovada
- e 0 Senador Heinze também trabalhou fortemente para ser aprovada - no ano passado. NGs aprovamos esta sesséo por
unanimidade e marcamos, logo no inicio do ano, a sessdo para o dia 26, que € hoje.

Ent8o, é inadmissivel que o Ministério da Salde ndo esteja num debate que mobiliza, como a gente esta vendo aqui, a
sociedade, com dezenas de entidades presentes, com a populacdo, milhares de brasileiros assi stindo, fazendo perguntas...
Ja sdo mais de 7007 (Pausa.)

Ja se ultrapassou o nimero de 700 perguntas no sistema do Senado, que nds vamos encaminhar aos pal estrantes.
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Entao, éum debateinternacional, sério, sereno, com base cientificaetécnica. E isso queagente estafazendo aqui, deixando
ideologia, politicade lado. N&o € esse 0 proposito, e ndo vamos entrar nesse caminho de jeito nenhum durante esta sesséo.
Nés queremos apenas que a verdade venha a tona, apenas que 0 bom senso prevaleca.

Se, em nenhum lugar do mundo - do mundo -, € obrigatéria a vacina em bebés e criangas, por que o Governo do Brasil
esté indo contra a corrente, estd querendo enfiar goela abaixo isso? Que interesses tem por trés? Porque ndo parece ser,
pelo que a gente esta vendo aqui, da salide, da vida dos pequenos brasileiros e brasileiras.

Ent&o, eu passo a palavraimediatamente, agora...

O SR. LUISCARLOSHEINZE (Bloco Parlamentar Alianca/PP - RS) - Eu apenas vou lamentar. Deve ter no Ministério
da Salde algumas dezenas de especialistas de diversas areas. Alguém poderia estar junto conosco, hdo apenas um agente
politico, um assessor parlamentar. Qual quer... N&o é cientista, mas qual quer médico especialista podia estar escutando os
especialistas americanos, europeus, italianos e brasileiros que estdo aqui falando hoje. Lamentamos que tenha apenas um
assessor parlamentar. Lamento. N&o € apenas a Ministra, mas também deviater gente aqui com capacidade para discernir
0 gue nés estamos falando.

Obrigado.
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Nés temos, por exemplo, o Dr.

Andrea, que veio de Washington para participar deste evento no Brasil. Passou a noite vigjando para vir a este evento no
Brasil, esta aqui, fez a palestra, daqui a pouco €le quer complementar, e eu vou passar a palavraparaele.

Antes de passar para o Dr. Zeballos, eu vou passar a Presidéncia para o Heinze, que é um Senador que da primeira hora
esta preocupado com isso, que, la na CPI da Covid, foi muito firme, trazendo dados que hoje estdo se comprovando. Eu
vou passar a Presidéncia para ele, para que ele possa chamar o Dr. Zeballos e conduzir um pouco a sesséo.

Muito obrigado.
(O . Eduardo Giréo, deixa a cadeira da Presidéncia, que € ocupada pelo & . Luis Carlos Heinze.)

O SR. PRESIDENTE (Luis Carlos Heinze. Bloco Parlamentar Alianga/PP - RS) - Bom dia, ja quase boa tarde atodos.
Dando sequéncia, médico e doutor em Imunologia, Dr. Roberto Zeballos.

Zeballos é mestre, 1987 a1991, e doutor em Imunologia, 1991 a 1997, titul os esses obtidos na Unifesp e na Scripps Clinic
& Research Foundation (LaJolla, Califrnia, Estados Unidos). Formado pelaEscolaPaulistade MedicinadaUniversidade
Federal de S&o Paulo (Unifesp) em 1986, é socio fundador emérito da Sociedade Brasileirade ClinicaMédica, é mestree
doutor em Imunologia pelaUnifesp e Scripps Clinic & Research Foundation (LaJolla, Estados Unidos), respectivamente.
Dedica-se aos seus pacientes no consultorio dos Hospitais Sirio-Libanés, Albert Einstein e Leforte.

E um prazer!

Com apalavra, o Dr. Zeballos.

O SR. ROBERTO ZEBALLOS (Por videoconferéncia.) - Muito prazer. Vocés estdo me ouvindo bem? Estdo me
ouvindo? (Pausa.)

Muito prazer, vocés estdo me ouvindo?
O SR. PRESIDENTE (Luis Carlos Heinze. Bloco Parlamentar Alianca/PP - RS) - Estou ouvindo.

O SR. ROBERTO ZEBAL L OS (Para exposi¢éo de convidado. Por videoconferéncia.) - O.k. Vamos la

Primeiro, eu quero deixar claro que eu ndo tenho qualquer conflito de interesse, eu sou uma pessoa feliz e realizada, ndo
dependo de laboratério, ndo dependo de universidade e ndo dependo de hospital. Eu faco a minha clinica médica.

Agora, eu vou comegar a nossa apresentacao para lembrar a humanidade, lembrar as pessoas que néo existe nada mais
saudavel para o crescimento da humanidade do que o questionamento. E € isso que nds estamos fazendo aqui hoje, de
maneira bastante civilizada.

Por que nds somos os Gnicos no mundo a obrigar? E com isso que eu vou terminar minha apresentaco, dizendo que n&o
tem o menor sentido. O virus em circulagdo ndo esta nessa vacing, e avacina, com essa plataforma e essa tecnologia que
chegou, sempre chega atrasada e desatualizada - sera que ndo aprenderam isso ainda? -, sem contar a eficécia, que eu vou
discutir mais tarde, daqui a pouco.

A escolha da toxina spike para gerar imunidade foi péssima, foi de falta de bom senso. Eu, logo no inicio da pandemia,
entendi 0 mecanismo da doencga e vi que 0 que causava a doenca era o virus quebrado. Depois, estudos comprovaram
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que era a proteina spike. Por isso é que la atrés, em 2021, eu fui cauteloso para ndo indicar a pessoas de 30 anos para
baixo. Sabe por qué? Porque a gente tem a ciéncia da observacdo. Eu ndo perdia ninguém. Os mais jovens que eu perdi
tinham 67 anos e chegaram atrasados.

O que eu quero falar para vocés é o seguinte - eu quero dividir a minha experiéncia -; foram mais de 11 mil casos com
aminha equipe. Entdo, a honestidade com a verdade € uma das caracteristicas que temos de melhor. Por isso, vou dar o
melhor de mim aqui hoje e colocar a verdade nos fatos de quem respirou, de quem viveu na pele essa pandemia como
ninguém. Como eu disse, vi mais de 11 mil casos, e 0 nosso objetivo hoje é proteger a salide dos brasileiros e o futuro,
porgue essas criangas, daqui 20 anos, se Deus quiser, espero que estejam bem educadas e produtoras.

Eu participel na pandemia ndo apenas tratando as pessoas, mas com ideias - com ideias e com estratégias terapéuticas de
muito sucesso - que foram compartilhadas no mundo gragas a ciéncia da observacdo, porque as pessoas ficam dependendo
do estudo, e, enquanto ndo tém tempo para mostrar estudo, nds temos que ver o que esta acontecendo. E, como disse o
colega Pierre Kory, existe, sim, uma manipulagéo nos periddicos cientificos antes respeitados que definem o que vai ser
publicado ou ndo. Quer saber? Quando eu vejo isso, eu vou atras do que eu estou vendo: raciocinar. Entdo, € isso que
tem que se fazer. Quem ndo observa ao seu redor, hoje, em qualquer campo, vai ser manipulado, porque € isso que esta
acontecendo desde o inicio dessa pandemia.

Gente, eu trabalhava 21 horas no dia, chegava as 6h da manha em casa e as 10h j& estava de pé. Tinha 36 pacientes
simultaneamente internados - dando alta, gracas a Deus -, com 36 familias angustiadas. Sabe 0 que me mantinha forte?
Eu quero falar para vocés e para quem é médico, que nem os colegas que eu vi expondo aqui, que ndo existe nada mais
realizador e gratificante do que trazer um paciente grave de volta para os bragos da sua familia. E foram muitos, gracas
aDeus! Isso me deu forca paraignorar as criticas e seguir firme com o meu trabalho. Sabe por qué? Porque, se tudo isso
eramuito pegueno diante de umavida, o que diriade milhares?

Eu quero deixar claro - porque as pessoas, as vezes, ndo sabem - que eu fui um dos primeiros no mundo ocidental a usar
o corticoide, porgque a gente entendeu logo 0 mecanismo da doenca, e a gente tinha que controlar ainflamacdo, porque a
inflamagdo é que matava 0 meu paciente. E os resultados eram tdo ébvios que essa estratégia com corticoide se espalhou
rapidamente pelas UTIs do Brasil, antes de qualquer estudo. Vocé vai esperar estudo? Os pacientes meus ndo iam para
0 tubo naquela primeira onda da selvagem.

E outra coisa: as pessoas que assistiam as minhas entrevistas, como a Dra. Luciana Cruz, |4 no Paré... Ela entrou em
contato comigo quando o Paraestava colapsado, e eu jatinhatratado algumas pessoas com esse tratamento queeu criei, via
oral com corticoide. Sobre as pessoas que ndo tinham condi¢do de se internar, eu mantinha umavigilancia e controlavaa
inflamagdo antes. E ai, 0 que acontece? Eu fui o primeiro a usar isso em tratamento domiciliar, queimpediao sufocamento
do hospital. Essa tragédia que aconteceu no Pard poderia ter sido maior se ndo fossem os médicos paraenses. E, com
essa estratégia, tivemos um resultado absurdo, publicado na revista Health: de 503 pessoas, morreram apenas trés. Os
paraenses foram verdadeiros heréis. Essa estratégia foi espalhada no Brasil inteiro e no mundo também. Quando a gente
conversava com varios colegas... Eu frequentemente entro em contato com o Dr. Peter McCullough, e ele traz muita,
muita, muitainformacao.

Ent8o, gente, talvez essa estratégia que os médicos abracaram explique uma coisa que eu fico ouvindo - e eu fico louco
da vida, porque parece gque ndo conhecem os brasileiros... Sabia que o Brasil teve um desempenho melhor durante a
pandemia, com menos mortes por milh&o de habitantes, do que os exemplares Estados Unidos e Reino Unido? N6s temos
0 menor numero de fatalidades do que esses dois paises, que comegaram a se vacinar antes, um més e meio antes, que
tiveram as estratégias de lockdown restritas, que eu, haquela época, dava entrevistas e falava que néo tinham senso. Por
qué? Porque eu estava vivendo a doencga. Entdo, isso explica por que a gente tem um niimero melhor do que os Estados
Unidos. E, nessas circunstancias, a liberdade do médico nunca foi téo decisiva para a gente pensar, agir, respeitando o
principio do ndo maleficio. E foi isso que a gente teve.

Eu quero que vocés tenham orgulho dos médicos brasileiros e quero que saibam que, recentemente, 0 meu amigo Flavio
Cadegiani foi escolhido um dos melhores cientistas do mundo. Sabe por qué? Por uma série de estudos. Entéo, essas
pessoas € que tém que ser valorizadas.

Eu informo aqui para vocés que nds, brasileiros, saimos na frente, com um tratamento vencedor, que, infelizmente, foi
ignorado pela maioria, mas ndo pel os médicos que estavam nalinha de frente, precisando de uma solugéo.

Por tudo isso que vivi e redlizei, quero que prestem bem atenc&o nos NOSSos argumentos, N0 Meu CoMpPromisso com a
verdade. Como eujafaei, o virusem circulagdo ndo estd nessa vacina, que chega sempre atrasada e desatualizada. Por que
elesinsistem nessavacina? A vacinaideal sabe qual €? Aquela com que vocé estimula a mucosa nasal. Sabe por que ela
nao controlanem infecgdo, nem transmissao? Porque o virus comegaareplicar agui. Se essavacinafosse ficiente, mesmo
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assim nao conteria transmissdo. Era uma coisa 6bvia. E teria que ser feito com uma proteina que ndo causa inflamagéo,
como a do nucleocapsideo.

Entdo, agora vamos falar sobre as vacinas. Como é que se avalia se uma vacina pode ser dada no seu paciente? Usam-se
dois critérios principais: primeiro, seguranca; e, depois, eficacia. A vacinando é segural

S&o descritos, como mostraram ai, documentados: neurite, amiloidose, neuropatias, miocardites fatais e coagulos com
uma natureza que a gente nunca vé - um coagulo amarelo, provavel mente de natureza mieloide.

Entdo, quer dizer, essas complicagdes que os colegas bem relataram com documentos, com bidpsia, com assinaturala da
spike, assinando "fui eu, avacina', que estd no anatomopatol 6gico e nas autdpsias... Entdo, quanto aisso ai, ndo tem o que
dizer. Falar que ela é segura é ignorar esses dados. Dizer que as miocardites sdo leves? Quem fala que existe miocardite
leve, como bem falou o Dr. Cassio, ndo sabe Medicina. Imagina, seinflamao musculo e eleficavulneravel paraarritmias
com mortes stbitas.

E foi descrita recentemente a sindrome pds-vacina, que € muito parecida com a sindrome pés-covid, mostrando que ela
ndo tem 0 menor sentido em proteger nem isso, nem isso ela protege. Incapacita, a sindrome pds-vacinaincapacita.

Nés, em contato com o Peter McCullough - tivemos aqui uma ideia dos lactobacilos -, entendemos que a mucosa do
intestino precisa estar com os lactobacilos para proteger. Nos estamos tendo resultados muito bons, colegas do Brasil
inteiro utilizando essa estratégia no pos-covid, talvez ajude no pés-vacina.

Bom, aindafalando sobre seguranca, tem um estudo recente, que foi agora, em fevereiro desse ano, avaliando 99 milhdes
de pessoas, que confirma essas complicacBes muito sistémicas. Por que ocorrem em todos os sistemas? Porque essa
proteina spike vai pelos capilares e o capilar € o que leva sangue para suas células, e todos 0s seus sistemas precisam de
sangue paraviver. A gente ndo sabe explicar por que um tem mais encefalite, por que outro fica com um formigamento
na perna, por que o outro forma codgulo. Mas a gente entende que é secundaria a disseminacdo dessa proteina, que se
liga na cavidade dos capilares e ocorre isso.

Outra coisa que o colega citou, as companhias de seguro nos Estados Unidos - nunca aconteceu isso, e ai no seguro ndo
tem como vocé negar essas informagdes, sdo nimeros -, aumento de 40% em pessoas com menos de 40 anos. A gente
pode ignorar isso?

Entdo eu digo também, de novo, para ndo sermos manipulados, vamos observar. Eu estou vendo esses dados, vamos
observar meu diaadia. Eu perdi um amigo que fazia check-up comigo todo ano, de 70 anos. Ele saiu do meu consultério
em condicdes perfeitas, era um cara que se cuidava. Eu falei que ndo havia necessidade de ele tomar a dose porque ele
pegou a doenca e ndo existe nenhumaimunidade melhor do que aadquiridacom adoenca, estamais do que documentado.
Ele tomou aterceira dose, foi encontrado morto na sua casa.

Isso porgue 0 Anthony Fauci, do Niaid, que ndo tem amenor credibilidade hoje, diziaque avacinaAstraZeneca- amesma
que, infelizmente, acometeu o filho da Sra. Arlene Graf, 0 Bruno - era segura. Imagina, e ficava com essa propaganda
- ficava com essa propaganda. Ela foi retirada do mercado silenciosamente. Sabe por qué? Porque ela tem uma ata
incidéncianageracdo de trombos. Trombos obstruem a circulagdo. Obstruem acirculago, ndo tem oxigénio, dependendo
do local, a pessoa morre.

Eu vi no consultério, ndo tem nem 15 dias, uma menina que, como sequela daimunizagdo, teve... Aqui hds temos 0 seio
sagital, que é um vaso que funciona como venoso para 0 sangue voltar para o sistema, para 0 seu organismo. Ela teve
uma trombose nesse seio. Gragas a Deus foi bem tratada e ndo ficou com sequela. Mas se fosse em outro lugar, ela ndo
estariamai's conosco.

Eu tenho amigos, o amigo do amigo... Isso estou falando da observacdo, ndo s6 dos estudos que foram mostrados.
Amigos mostrando que o amigo com menos de 30 anos enfartou. "Ah, ndo da parafalar que é davacina?'. Ndo da. Mas
serve de alerta, em fungéo dos estudos que existem, para tirar imediatamente essa vacina de mercado, como falou Peter
McCullough. Eu ndo estou nem mencionando as criangas.

Agora, isso de que nés estamos falando sdo as complicacdes conhecidas depois de trés anos. Aquelas complicacdes de
gue trés anos atras eu suspeitei, que eu até falei numa entrevista, em que vocé pega uma pessoa jovem e sadia, que
desenvolve miocardite e perde achance de ter umavidacom qualidade. Nagquela época eram complicagBes desconhecidas.
Hoje a gente ndo sabe as complicacdes, em dez, quinze, vinte anos, em organismos das nossas criancinhas, que estdo em
desenvolvimento. Nés ndo sabemos ainda as consequéncias amédio e alongo prazo. Essas mortes ocorrem pela producéo
davacina spike.

Outros casos ainda em seguranca, que estdo sendo um aarde no mundo inteiro. O nimero de mortes por todas as causas
tem aumentado 10% nos Estados Unidos, 15% no Reino Unido, 40% na Dinamarca. Estédo aumentando nos paises mais
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vacinados. Ja na Bulgéria, que |4 atrés foi chamada de um pais negacionista, eles ndo estdo observando esse aumento
de nimero de mortes por todas as causas. Existe uma associagdo positiva, que merece investigacdo e justifica, inclusive,
parar com as vacinas para todo mundo, ndo s6 para as criangas. E informacles, que sdo nimeros, ndo tem o que
dizer que éfake ou ndo €, elas colocam em cheque a segurancatambém amédio, longo prazo, até que se prove o contrario.
Entdo quando agente vé tudo isso, a gente ndo entende o que nés estamos fazendo aqui, o que deveria ser umacoisadbvia
para um biomédico, para um estudante de medicina.

Vamos falar um pouquinho da eficacia dela. Alguém aqui tem alguma ddvida de que ela ndo controla a infecgdo e a
transmisséo? Eu até expliquel porqué. Alguém tem algumadividadisso? E depois de uma, duas, trés, quatro, cinco doses,
as pessoas pegam, porque ela ndo protege contra infecgdo e transmissdo. Ah, mas ai inventaram uma narrativa de que
ndo tem dados publicando isso, de que ela deixa a doenga mais fraca. Entdo, na hora que vocé vé que ela ndo controla
nem infecgdo, nem transmissdo, a gente ndo entende o absurdo de vocé exigir uma vacina para poder estudar, para poder
entrar, um passaporte sanitério sem o0 menor sentido. 1sso ndo é simples de entender que ndo adianta? Seria uma coisa que
teria que ser muito simples. N&o existe um estudo que mostre a dimensdo das fatalidades. E o retardo desses dados, que
eu acho que se eles forem estudar e mostrar, vai mostrar que tem uma eficécia negativa, que significa que € pior tomar
do que ndo, so leva mais desconfianga ao produto. Ent&o, gente, isso é fato.

Tem um estudo da Austria, em que agora eles compararam trés doses ou trés doses mais um reforgo. Sabe qual foi o
resultado? N&o teve impacto nas fatalidades, estatisticamente analisado, mas, quando se analisa os himeros absol utos,
morreu mais quem tomou vacina do que ndo. Mas a gente considera que ndo teve impacto nas fatalidades. Agora, o
gue mostrou € que quem tomou a quarta dose, seis meses depois, tinha mais reinfecg&o. 1sso porque tem alguns estudos
sugerindo isso. 1sso explicaessefato? O fato é que tem mais reinfeccdo. Como é que vocé explica esse fato? Vocé explica
esse fato? Porque tem estudos mostrando, que o colega mostrou ai, que a gente muda a resposta para um anticorpo 1gG4,
gue induz umatolerancia e - pasmem - essa resposta via |lgG4 diminui, de uma maneirainespecifica, avigilancia paraas
células cancerosas. Entdo, isso € um modelo. O que a gente estd vendo é que quem toma o reforgo tem mais reinfeccoes.

E, como eu disse, ndo existe diferenca no nimero de fatalidades entre os paises mais vacinados e aqueles com apenas
25% da vacinagdo. Por que ndo existe diferenca nas fatalidades? VV océ ndo esperaria... Segundo as narrativas, ja que todo
mundo sabe que transmite e que pegaigual, entdo ndo seria de esperar que 0s paises mais vacinados tivessem uma queda
abrupta nas fatalidades, quando comparado com os menos vacinados? |sso qualquer leigo pode entender, s80 nUmeros.
Entdo, por que acabou? Tem umacurvanatural de todaepidemia, que é o desenvolvimento daimunidade natural. A vacina
ndo explicaisso.

E quero deixar uma coisa aqui: nos Estados Unidos, eles s liberaram para criangas alegando, eles tiveram que usar o
recurso da emergéncia, sendo eles ndo iam ter critério para provar.

Ent&o, 0 que a gente esta vendo aqui € que, na davida, como bem lembrou o Senador Girdo, ndo ultrapasse. Essa foi a
colocacdo mais simples que eu vi. E ndo € que tem dlvida; a gente tem dlvida, a gente tem evidéncias. Eu vivo no meu
dia adia pessoas com essas consequéncias.

E tem outra: a mielinizag8o, que é o desenvolvimento da bainha de mielina nos nervos e no sistema nervoso, no ser
humano, ocorre até os 25 anos. Sabe como sdo essas nanoparticulas? Elas sdo bolinhas com camadas de gordura com
contelido genético dentro. Falaram para a gente que ela so ficava no braco. O que acontece? Ela circula - estou falando
ndo da spike, que a gente sabe a a¢do no nervo, das nanoparticulas de lipidios -, €la se deposita nas gbnadas, testiculo e
ovério, se deposita no sistema nervoso central, e nds ndo sabemos quando ela é eliminada. N&o tem estudos mostrando
até quando fica no corpo. N&o temos isso. E aquelas pessoas que morrem sei's, sete horas depois, ndo da para culpar a
proteina spike. O Peter McCullough mostrou estudo da nanoparticula no miocardio, isso ndo é comum.

Ent&o, quer dizer, nds vamos botar em risco? Os brasileirinhos precisam correr esse risco de o desenvolvimento
neurolégico ser atrapalhado de uma possivel fertilizacdo? Entéo a gente ndo precisa correr esse risco - ndo precisa. E
isso me deixa extremamente sensibilizado, porgque existe um potencial enorme para esses problemas no sistema nervoso
central se desenvolverem ao longo da mielinizag&o.

Outra coisa que eu quero falar € daimunidade natural. A grande maioria das pessoas ja entrou em contato. Eu entrel, em
2020, fiquei imune, enfrentei de peito aberto as outras variantes, até adelta, que eu ndo peguei. Quando mudamuito, ai €ela
burla o nosso sistema imunol 6gico. Eu peguel muito leve em 2022. A explicag8o para isso é que a resposta imunol égica
Nnao é so por anticorpos. Tem gente que acredita que os anticorpos protegem. Depende do micro-organismo. V océ sabe que
pessoas que tém herpes de repeticéo tém os anti corpos contrao herpes altissimo, por que ndo resolve? Porgque os anticorpos
por si SO ndo conseguem conter o virus. E quem é positivo para herpes mas ndo tem adoenga? N&o tem manifestacéo? Eles
tém umaimunidade celular bem desenvolvida, que é o que ocorre quando vocé vence adoenga de maneiranatural . Entdo,
ahoraem que vocé vé tudo isso, agente vé que o que resolveu foi aimunidade natural. E finalmente aqui eu quero deixar
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um estudo que foi publicado por médicos e colaboradores, que foi publicado agora em janeiro de 24. Eles analisaram
293 trabalhos. Eu vou ler aqui as conclusdes desse estudo. Conclui que as vacinas... E depois vocés leem. Passem para
os colegas do Ministério. Conclui que as vacinas nunca deveriam ter sido usadas em criangas. E, neste momento, os
governos de todo mundo devem interromper a vacinagdo em todas as faixas etarias - ndo fala nem em criangas. E os
autores - ndo € que eles falam - demonstram, demonstram que as vacinas ndo sdo seguras nem eficazes. Coincide com
aquilo que observamos.

A gente ndo precisaficar dando essa volta toda, trocando aldmpada, virando a escada para saber disso, quem vive isso.
Obvio que tem que ter as evidéncias; SO que as evidéncias... Muitas vezes esses estudos tém tendéncias, por isso que vocé
tem que ver o que vocé observa. Isso vale paratudo nesse século X X1, em que a gente ndo pode mais confiar em qual quer
informag&o que a gente recebe.

Outra coisa, existe um tratamento eficiente, aquele que eu falei e mencionei, que eu publiquei na revista Health com os
colegas paraenses, nés usamos desde 2020. O que o colega falou é verdade. Raramente eu tenho que dar corticoide e
anticoagulante. Eu estou mantendo a vigilancia.

Hoje essa covid, no idoso, pode causar pneumonia, que requer um tratamento imediato por ser idoso; e no jovem, ela
pode facilitar sinusite e mais fatalidades. Nos hospitais ndo tem nada, n&o tem ninguém internado... As vezes as pessoas
internam com medo por estar com covid porque querem ficar no hospital, mas ndo tém essa necessidade.

Hoje ndo tem emergéncia, gente. As criangas nuncaforam alvo da covid. Eu sei, eu vivi. Eles abriam setores de pediatria
paraagente colocar os adultos, no auge daguela amazonense, que deu um trabal ho absurdo. O momento hoje é endémico,
sem impacto nas internagdes ou nas fatalidades.

Como disse 0 Senador Girdo, nosso objetivo e o de todos que estdo aqui hoje esta acima de politica ou ideologia, é a
protecdo dos brasileiros. Por isso que eu quero gque os trés Poderes enxerguem isso e as rivalidades se entendam depois.
Nés estamos falando dos brasileirinhos que v&o ter 20 anos e a gente ndo sabe 0 que vai acontecer com eles.

Eu atendo pessoas de vérias ideologias, partidos, e coloco sempre 0 paciente em primeiro lugar. O médico jamais deve
misturar Medicina com politica - quem faz isso ndo merece o CRM.

Eu quero que vocés fagcam um exercicio e procurem entender o porqué das coisas, aprofundem-se, sendo ficatodo mundo
manipulado. Procurem saber por que os outros paises ndo indicam para crianga. Eu ja expliquei um monte. A Flérida
proibiu.

E, finamente, gente, como diz minha amiga Dra. Karina, brilhante, em tudo aquilo que envolve o risco tem que haver o
direito daescolha. E quero lembrar avocés que, em umadiscussdo de alto nivel, como nés estamos tendo aqui, ndo existe
ataque pessoal, mas argumentacdo. Se ocorrer atagque pessoal, isso simplesmenterevelaalimitacéo intel ectual do agressor.
Eu acredito no Congresso; eu acredito, depois de todos esses dados, numa decisdo de bom senso; eu acredito no Brasil.
Por isso eu sempre falo: vamos em frente com otimismo sempre.

Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Luis Carlos Heinze. Bloco Parlamentar Alianca/PP - RS) - Obrigado, Dr. Zeballos.

O préximo especialista € o Dr. Geert Vanden Bossche, virologista, pesguisador e desenvolvedor de vacinas. Formagao:
Universidade de Ghent, Bégica, graduacdo em MedicinaV eterinéria; Universidade de Hohenheim, Alemanha, doutorado
em Virologia. Ocupou o cargo de Professor adjunto na Universidade da Bélgica e Alemanha, bem como de pesquisador
no Departamento de Virologia, Imunologia e Biologia Molecular na Freie University, em Berlim, e na Universidade
de Stuttgart, na Alemanha. Ap6s um periodo na academia, Geert trabalhou em vérias empresas fabricantes de vacina,
tais como GSK Biologicals, Novartis Vaccines, Solvay Biologicals, onde desempenhou varias fungBes em pesquisas e
desenvolvimento; e lider de projeto de vacinas.

Entdo, esse € 0 caso. Jalhe passo a paavra.

Esta aqui a Stephanie Lemos da Rocha - Stephanie, passa aqui para a frente -, que estd com o seu bebé. Passa mais para
afrente, Stephanie, no corredor, por favor, para que a cBmera possa mostrar. Ela estd com o seu filhinho Estevao Soares
Lemos da Rocha. E para brasileirinhos que nos estamos trabalhando. (Palmas.)

Apenas um assunto, para eu encerrar, Girdo, que se chama nato de reputacoes.

Paul Marik e Pierre Kory distribuiram os primeiros prémios de exceléncia da organizag8o para a Dra. Suzanne Gazda,
Cientista Clinica; Dra. Mary Beth Pfeiffer, Prémio Liberdade (Jornalismo Investigativo); Dra. Elizabeth Mumper,
Conquista Vitalicia; e Dr. Flavio Cadegiani, Contribuicdes para a Exceléncia em Pesquisa, Front Line Critical Care.
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Flavio Cadegiani, médico e cientista brasileiro que tanto se dedicou a luta contra a covid-19 e que foi injusticado por
alguns em face da politizacdo dessa doenca e das formas de prevencéo e tratamento, mereceu atencéo especial em recente
conferéncia educacional médica realizada em Phoenix, no Arizona, Estados Unidos, em 2 de fevereiro de 2024, e foi
premiado naquele pai's em razéo da exceléncia das suas pesquisas cientificas.

Entdo, cada um desses individuos fez contribui¢Bes incriveis para a medicina e a liberdade médica, ndo apenas desde o
inicio da pandemia da covid, mas por muitos anos antes. Flavio Cadegiani realizou alguns dos maiores ensaios clinicos
e estudos observacionais na era da covid, incluindo estudos que analisam a eficacia da ivermectina como profilaxia e
tratamento. Ele também é responsavel pela hipétese que explica o grande nimero de casos de miocardite pds-vacina e
mortes stibitas, particularmente entre homensjovens e atl etas. Eletambém realizou um estudo paraver se aproxalutamida,
um antagonista do receptor de andrégenos, poderia ser um tratamento eficaz para homens com covid-19 em um ambiente
laboratorial. Por causa do seu compromisso com o método cientifico e suas muitas contribuices para o corpo de
evidéncias, o Dr. Cadegiani foi uma escolha natural para esse prémio que saiu agora, no Arizona.

Muito obrigado - vou passar a palavraao Dr. Giréo -, obrigado! (Palmas.)
(O &. Luis Carlos Heinze deixa a cadeira da Presidéncia, que é ocupada pelo &. Eduardo Giréo.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar VanguardayNOVO - CE) - Vamos la. Eu concedo a palavra
a0 Sr. Geert Vanden Bossche, Consultor de Pesquisa de Vacinas. O senhor tem dez minutos; com atolerancia da Casa,
cinco minutos. Muito obrigado por essa participagédo no Senado brasileiro - € umagrande alegriaparao Governo brasileiro
poder ouvir a sua perspectiva sobre a vacina nas criangas neste momento -, muito obrigado pela sua contribuicéo! Vocé
tem dez minutos com cinco minutos de tolerancia.

O SR. GEERT VANDEN BOSSCHE (Para exposicdo de convidado. Por videoconferéncia. Tradugdo simultanea.)
- Muito obrigado por ter me convidado e por ter me dado a oportunidade de compartilhar meus pensamentos sobre a
obrigatoriedade da vacina nas criangas.

O titulo da minha apresentacdo €, ab mesmo tempo, o que nés chamaremos de a conclusdo do cenério epidemiolégico e
aintegracdo da vacina da covid-19 no programainternacional das criancas e como eles justificaram isso. Eu acho que é
importante entender de onde vém essas conclusfes para poder fazer esse tipo de mandados e, maisimportante, para onde
precisamos que essas autoridades vao.

A primeira pergunta: por que as autoridades acreditam que deve ser obrigatdria essa vacina? NOs vemos que tem vérias
razdes e seriam, por exemplo, as que eu coloco agqui de que ndo tem dlvida de que as criangas possam contrair acovid-19
e nds também vemos que tem criangas que estdo tendo sintomas justamente no inicio da pandemia; também ndo tem
nenhuma divida de que sobre a covid-19 também esta sendo protegido que justamente esta conectada com a morte das
pessoas, e as pessoas que estao nos pai'ses que mai stiveram esse sofrimento, durante o pico dapandemia, foram, sobretudo,
imunizadas pela vacina. Entdo, esta claro que é necessério que se busgue essa obrigatoriedade.

E al vem a questéo de por que a vacina do covid-19 ndo deveria ser incluida no programa nacional de vacinagdes, e o
problema é que esse raciocinio € muito simplista. As autoridades da salde fizeram um trabalho inicial, mas ainda tem
muitas outras perguntas que tém que ser feitas para poder justamente fazer um trabalho completo para poder ver essa
obrigatoriedade. 1sso tem que ser feito pelas autoridades e, justamente para poder fazer uma resposta para essas perguntas,
eu vou falar aqui agora.

A primeira pergunta é se tem uma eficiéncia real mente nessas vacinas, e a minha resposta € que, realmente, existe uma
duvida sobre a eficiéncia. Eu vejo que essas vacinas ndo tém uma certeza de que vao realmente resolver os problemas das
populacdes, e justamente vemos que existe um risco de novas patol ogias, também incluido o cancer nessas vacinas. Nas
pessoas que sd0 vacinadas pela vacina do covid-19 nds vemos que realmente ha essa possibilidade de poder ter outras
patologias. E vemos que também tem a possibilidade de poder ter criancas que possam ter uma certa certeza de que as
criangas vao ser imunizadas com essas vacinas, e eu vejo que hao.

Eu também vou falar um pouquinho mais sobre cada uma das perguntas a partir de agora e, antes de tudo, relativamente
aprimeira pergunta, eu vejo que tem uma divida sobre a seguranca dessas vacinas. Tem essas duas publicagdes que sdo
muito recentes e que foram publicadas por doutores que sdo muito de ato perfil nos Estados Unidos, e eles estdo lidando
com a questdo da segurancga dessas vacinas. Eu vejo que os meus col egas ja falaram bastante sobre isso, mas € importante
dizer que as conclusfes desses relatorios, que justamente a vacinacdo do covid-19 ndo foi um sucesso e ndo salvou as
vidas, mas, ao contrario, colocou muitas vidas em risco. E eu diria que, justamente, para mim, que, apesar de todas as
evidéncias, as autoridades publicas e os governos estéo continuando arecomendar avacina do covid-19. 1sso é umacoisa
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estranha, isso vai contra artigos. Estdo indo contra os direitos e estdo justamente infringindo o uso da vacina do
covid-19, sobretudo em criangas.

E, justamente nasegunda pergunta, setem algumaevidénciade queasvacinasvao realmenteter efeitos que sggamlongevos
nas pessoas, eu primeiramente diria que isso, sobretudo isso, poderia acontecer em condi¢des severas do covid-19, e eu
vejo que nds estamos ainda observando esse tipo de protegdo nas vacinas, e eu estou falando sobre a protegdo contra
doencas mais severas, ndo doengas severas que estdo rel acionadas com a causas conectadas com iSso, mas eu vejo quetem
essa protecdo. Eu diriaque aimunidade ndo estainduzidadentro davacina, sobretudo por infecgdesfeitos pelo covid, mas
iSso € alguma coisa que ndo estd muito bem entendida para a maioria das pessoas. E eu diria que, na verdade, o sistema
imunol égico, e ndo a vacing, elestém um crédito de proteger vocé contra as doengas severas.

E o que seriaisso? E que, se nds temos um surto de infecgo, nds vemos que, justamente, ndo temos tempo para poder
treinar essas células para poderem responder de uma forma diferente. Entdo, € algo que vem causado pela imunidade
natural.

Eu vegjo que, quando temos esse tipo de cepa que estainfectando, nds vemos gque temos um fendmeno que esta realmente
acontecendo, e vemos que esta sendo referenciado em varios desses eslaides agui. NOs conseguimos analisar, com varios
cientistas que estdo comentando sobre isso, que, em algumas infecgdes, vocé tem um tipo de retraso em alguns gjustes.
Entdo, vemos que temos esse sistema que esta se regjustando para poder suportar essa infecgdo, para poder induzir
respostas de anticorpos que podem, justamente, fazer com que hagja uma reagdo maior nesse tipo de resposta, e também
consiste em ter um tipo derespostasinatas. Eu digo que €l as sdo inatas porque el as ndo sdo especificas ou ndo sdo duraveis.

Entdo, com relagdo a essa nova adaptabilidade ampla, muitas pessoas tém publicado e tém se animado sobre a natureza
reativa cruzada porque reconhecem ndo especificamente uma variante, mas vérias. E qual € o problema dessa nova
resposta imune? E que nenhum desses anticorpos tem usado essa capacidade. Ent&o, o que nds temos aqui € um pouco
de imunologia, mas esses anticorpos ndo reconhecem a afinidade, e, portanto, sua capacidade de neutralizagdo acaba
rapidamente. NGs vemos que as pessoas tém essa capaci dade neutralizada que desaparece depois de algumas semanas. E
por isso que eu falo de pseudoneutralizadores.

Com relagéo aessas células de memaria, tem umareatividade cruzada, como acomprovadapelacélulaT, de matar o virus
gue infectou a célula. O que isso significa é que a gente usa anticorpos indteis em termos de protecdo daquel e vacinado.
Contrariamente, a capacidade de mutabilidade é tdo alta que eles vao criar um escape imunol gico que vai causar outros
tipos de infeccdes.

Ent8o, essaimunidade nata é o que daria, de fato, a protecéo e seriaresponsavel pela protecéo até um certo nivel contraos
casos mais severos da doenca. Ent8o, vocés tém que imaginar que, quando os anticorpos pseudoneutralizadores perdem
a capacidade de neutralizar, é ai que aqueles que ndo neutralizam aparecem. E esses ndo neutralizadores, no nivel do
sistema respirat6rio, aumentam o caréter infeccioso do virus, afetando a parte inferior e procurando células suscetiveis,
sendo assim protetores de viruléncia e casos severos de doenca.

E esses ndo neutralizadores, no nivel do sistema respiratério, aumentam o caréter infeccioso do virus, afetando a parte
inferior e procurando células suscetiveis, sendo assim protetores de viruléncia e casos severos de doenca.

O mesmo mecanismo de diminui¢do desses capacitores € responsavel pela ativacdo de células T. O que vocés podem ver
€ que elas, que produzem os anticorpos, ndo tém memdria, o que significa que esse efeito ndo pode ser mantido, ele vai
desaparecer por completo quando a concentragdo alta desses anticorpos neutralizadores comegar a cair. O que eu estava
dizendo é que a queda da capacidade de neutralizacdo dos neutralizadores que sdo responsaveis pela sintese e inducéo
das células T, que ndo tém memdria celular, quando os pseudoneutralizadores aparecem paradiminuir sua concentracao,
esses anticorpos se tornam suboptimal, e ai eu tenho medo de que, dada essa diminuicdo da atividade da viruléncia, nés
Comecemaos a ver como as hovas variantes vao superar essa capacidade de inibicdo da viruléncia.

Entdo, o problemanéo é criar vacinas atualizadas. Por que ndo introduzir a vacinacom a GN1, que tem tratado infeccdes
extremas? Eu néo tenho tempo parafalar dos detal hes imunol 4gicos, mas, com base no fendmeno que eu descrevi, parece
muito claro que as vacinas com a GN1, como representativo do spike, ndo vao criar nenhum anticorpo de neutralizagéo,
entéo, 1SS0 comprovague mesmo as vacinas mai s recentes ndo sao capazes nem serdo capazes de dar uma protegao duravel
as popul agBes contaminadas por covid e vao, na verdade, aumentar e estimular esse escape imunol égico.

Com relagdo a patologiaimunoldgica, qualquer evidéncia ou probabilidade de que va aumentar, isso vai se demonstrar,
particularmente, no caso de criangas, e iSso por causa dos anticorpos que eu mencionei antes, que vao induzir, como eu
falei, infecgdes e estdo direcionados contraaconservacao de partes da proteina spike. Essaconservacdo das proteinas spike
vai ser atacada pel o sistemaimunol 6gico e ndo existe umanecessi dade de queisso tenhaumavariabilidade porque ndo esta4
sendo atacada pel 0 sistemaimunol égico. Como € que o virus conseguiriando ter essa parte do spike atacado? O truque que
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ovirususaéque eletorna parte do spike algo que parece um componente celular da célula hospedeira parando atacar
o sistemaimunol dgico. Ent&o, o fato é que essa cdpiadas células e de antigenos agora expostos ao sistemaimunol gico - e
iSSO € 0 que acontece depoi s que a gente tem esse surto da vacina e do fendémeno que eu estava descrevendo e explicando,
de regjuste da resposta imunol 6gica ou do redirecionamento imunolégico - ndo é reconhecido pelo sistema imunol 6gico
€ passa a servir como antiantigenos. E vocés vao ver nas referéncias, nos eslaides, que a exposi¢ao prolongada a certos
antigenos, como aqueles que fazem parte da proteina spike, que imita células, exposi¢éo prolongada pode encadear
a maturagdo desse anticorpo pseudoneutralizador em um antigeno. Muitos de voceés talvez tenham ouvido sobre isso, e
existem muitos relatorios e publicagdes sobre esse anticorpo, falando que ele esta envolvido em doengas autoimunes e
em cancer.

Ent&o, como conclusdo, podemos dizer que é razoavel assumir que o surto via vacina é baseado nessas consideragdes
e, provavelmente, vai ter resultado, como doengas autoimunes e cancerigenas em populactes afetadas por covid, que
pode induzir esse tipo de anticorpo neutralizador. Ent&o, acho que € interessante observar que a perda da capacidade de
neutralizac8o esta diretamente associada a eventos adversos severos. Assim, uma vez perdida essa capacidade, a medida
gue nés estamos lidando com esses pseudoneutralizadores que podem reconhecer alguns peptideos imitadores, possui
uma relacdo direta com eventos adversos que nds estamos observando em casos consideraveis do excesso que nés temos
observado.

Por que isso é particularmente pronunciado em criangas? Primeiramente, mesmo sabendo que criangas podem ter covid
e que algumas tiveram no inicio da pandemia, isso pode ser explicado porque o virus que esta circulando agora é mais
infeccioso, e nés sabemos que esse contégio do virus tem a ver com o escapismo imunoldgico, e eu diria ainda que,
nesse nivel massivo, é simplesmente dado o nimero de vacinas implementadas. Mas, mesmo que mais criangas tenham
covid, elas estdo protegidas, ainda assim, incluindo todas as suas variantes e incluindo ainda todos os virus mais amenos
ou escondidos que podem causar sindromes agudas, e isto simplesmente porque as criangas mais novas tém uma ata
concentragdo de anticorpos, e existem muitos documentos naliteratura sobre esses anticorpos naturais, que, natural mente,
como o nome fala, protegem criangas de inimeros virus escondidos, que as tornam superprotegidas dessas condices.
Essa € arazdo por que, mesmo sabendo que o virus tem sido mais infecci0so, NGs conseguimos proteger mais as criangas
de maneira natural. Mas - mais importante - esses anticorpos naturais s80 muito importantes para educar o sistema
imunol 6gico nato, ou seja, esses anticorpos naturais podem se unir ao virus e, assim, educar as células natas, que podem
distinguir ou diferenciar os componentes celulares da célula hospedeira daguel es patol 6gicos ou de células alteradas. Em
outras palavras, umavez que as células aprenderam a distinguir, dado esse fendmeno de ligagéo entre os anticorpos e as
células, assim que elas aprendem a distinguir as células saudaveis das doentes, elas podem fortalecer a eficacia ao serem
reintroduzidos ao patdgeno. Isso é o que a gente chama de treinamento do sistema imunol égico nato. E isso é o que esta
protegendo aqueles que ndo foram vacinados, que foram repetidamente expostos a todas essas variagdes que nds estamos
vendo, uma depois da outra.

Ent8o, o treinamento do sistema imunoldgico é o que mostra que ndo ha necessidade de vacinar as criangas. Esses
anticorpos tém mostrado uma afinidade para os virus escondidos. E, por causa dessa afinidade, eles vao competir com os
anticorpos naturais. Assim, eles ndo podem fazer o proprio trabalho deles; eles s6 podem fazer o trabalho deles quando
podem se ligar a esses virus g, ai, indicar ao sistema imunolégico nato o que estd acontecendo. Por causa desse efeito
de competicdo, a vacinagdo das criangas tem comprometido o processo de aprendizado do préprio sistema imunol 6gico
nato de distinguir a ele mesmo de células alteradas, o que vai ndo apenas levar a0 aumento de doencas autoimunes e
cancerigenas nessas criangas, mas vai comprometer também o processo geral de treinamento imunol égico, ndo apenas
de virus respiratérios, mas também de todos os outros virus e daqueles que tém sido atenuados e sdo parte das vacinas
essenciais dainfancia, como sarampo, rubéola, catapora etc. Entdo, aqui a gente tem um desenho do papel das células no
sistema de respostas imunes natas em comparagéo ao sistema adaptativo.

A quarta pergunta seria: " Serd que isso seria algo de positivo para a salide publica?'.

A vacinagdo de criancas contra patdgenos virais e infecgdes vai preencher lacunas da imunidade de manada, e isso é
um resultado combinado da imunidade nata e adaptativa. Entdo, quando é que a vacinagdo dessas criangas pode ser
justificada? A gente sabe que a SRAG é uma condicao aguda, e existem condic¢des que tém que ser preenchidas para que
isso sgja feito. Se umadeas for preenchida, a vacinagdo ndo € mais justificavel. Primeiramente, aqueles que ndo foram
vacinados... A segunda condi¢do é que a vacinagdo precisa ser feita de maneira a pensar na adaptabilidade das células
e do trabalho conjunto. Quando nds temos essa lacuna, nds temos que preenché-la com uma vacina que pode estimular
ambos. E por isso que normalmente nGs usamos Vvirus atenuados para esse processo. A terceira condicdo é que voceé néo
pode ter reservatérios de virus, dado que vocé ndo pode assumir que aimunizagdo de manada val cobrir as linhagens de
virus que podem emergir em popul agBes animais ou outros reservatdrios, por exemplo. Se vocés olharem para a situagéo
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atual nos nossos paises com alto indice de vacina, todas essas trés condicies estdo violadas, nenhumadelas é preenchida.
Entdo, n6s vemos que ndo haimunidade de manada, porque avacinagdo da pandemiapreveniuisso. O que estamos usando
também ndo é efetivo, porque os virus ndo estdo se replicando e isso estd comprometendo, como eu falel, o treinamento
do sistemaimunol 6gico como um elemento-chave. Em terceiro lugar, nos sabemos que existem diversas espécies animais
gue servem como reservatorios para o virus. Entéo, todos fazem com que a vacinagdo ndo seja a melhor opcao.

Quando a gente pensa no impacto, como imunologista, antes de vacinar pessoas, parti cularmente grandes grupos, tem que
se compreender 0 que esta acontecendo. Com relagdo, por exemplo, aos virus que tém causado infecgdes autolimitantes
agudas, n6s sd podemos vacinar se €l es estiverem em um contexto de imuni dade de manada e pertencerem a essa condi¢éo
dendo animais, como rubéolae outras doencas. N6s ndo temos animai s como reservatorios e nés so imunizamos aslacunas
nessaimunizagdo de manada, ou sgja, aguel es que ndo foram vacinados antes, parapoder preencher alacunaem termos de
uma pandemia. Nés sb podemos fazer isso por meio de vacinas atenuadas, e éisso que tem acontecido com essas doengas
virais. E nenhuma dessas condicles € preenchida paraa SRAG.

Entdo, aqui nos temos um breve resumo. Vocé tem uma lacuna que pode preencher e diminuir a transmissibilidade. N6s
nao temos essa imunidade agora. Nés temos reservatorios animais. Se vocés forem vacinar pessoas, nds teremos que
protegé-los apenas parcia mente dadoenga, porqueisso vai aumentar atransmissao assintomética, que € o que nos estamos
vendo agora. Ent8o, isso ndo vai tratar dessa transmissdo da doenca. Quando a gente aumenta a transmissdo da doenca,
enquanto nds estamos colocando pressdo imunol égica em cima do virus, como eu falei, que tem essas atuacles parciais,
isso val promover escapesimunol égicos. Entdo, pararesumir, o impacto nasalide publicavai ser prejudicial. Nos teremos
virus que se tornardo cada vez mais infecciosos, e existe uma grande chance de que eles vao comegar a ser disseminados
de corpo para corpo. Quando a transmissdo de corpo para corpo ndo for mais suficiente, nés vamos ter disseminacdo do
virus de 6rgado para orgéo, e elesvao setornar maisvirulentos. Entéo, qual € o impacto davigilancia? Nao existevigilancia
para a covid-19, que é o que eu expliquei, e, por outro lado, existe um risco ainda mais alto de patol ogias imunol égicas.
E € por isso que nenhum programa de imunizag&o da covid-19 vai ser efetivo na vacinagdo de criancas, pois compromete
0 treinamento da primeira linha de defesa do sistema imunoldgico da criangca. Mesmo as vacinas contra a gripe, que
tém reservatdrios animais, também ndo deveriam fazer parte de programas nacionais de imunizagdo, particularmente em
criancas, dado que elas sd podem ser garantidas quando esses virus se demonstrarem como problemas epidemiol 6gicos
naimunizacdo de manada. Eu acho que o meu tempo acabou. Vocés podem ler o que eu trouxe. Eu estou pedindo debates
cientificos com relagdo a essa vacing, e nés precisaremos, nds teremos que compreender quais sdo os resultados. E,
francamente, nos temos muitas preocupactes. Nenhum pais tem forgado essa obrigagéo, e aqueles que o fizeram teréo
gue assumir as consequéncias de escolher isso, dado que nés ndo temos base cientifica paraisso. Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Thank you very much, Mr. Geert
Vanden Bossche.

[Tradugéo simultanea: Muito obrigado, Sr. Geert Vanden Bossche.]

Ele esté conectado diretamente conosco, aqui no Brasil, da Bélgica. Eu tenho duas perguntas rapidamente para o senhor,
se 0 senhor puder me responder.

Est8o traduzindo para ele ai? Estéo traduzindo? O senhor estd entendendo o que eu estou falando aqui? (Pausa.)
N&o, ele ndo esta ouvindo 14
O SR. JOHN KAGE - Dr. Geert, hold on for a while. I'll make a question for you.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Vamos |4 Entregue para ele aqui.
(Pausa.)
O SR. JOHN KAGE (Tradugéo simultanea.) - Dr. Geert, entdo, nos vamos fazer duas perguntas.

A primeira seria sobre os dados de 2023 de que tivemos, em um ano, 184 mortes de criancas entre 1 e 4 anos. E isso foi
parte do nosso Programa Naciona de Imunizacfes. Entéo, queremos ouvir um pouco sua opinido em relaco aisso.

O SR. GEERT VANDEN BOSSCHE (Paraexposi¢éo de convidado. Tradugdo simultanea.) - Esseincidente certamente
é algo muito... E uma incidéncia muito baixa. E, para 0 meu entendimento, ndo esta claro se essas criangas morreram
com covid ou depois da covid.

Mas eu lembro simplesmente que teve uma situagdo na Suécia, em 2020, na qual mais ou menos 2 milhdes de criangas
tiveram a possibilidade de poder ir & escola de maneira livre, certamente sem nenhuma medida especial. E, depois, no
final do verdo de 2021, n6s ndo tinhamos nenhuma crianga morta entre aquelas criangas que foram para a escola. Entao,
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temos um ponto agui: uma coisa que as Pessoas esquecem € que as criangas estdo mais suscetiveis as doengas por causa
do virus, porque o virus esta ficando muito mais infeccioso.

Com o virus de agora, nesse momento, e até mesmo no inicio da Omicron, quase todas as infecgdes sAo mais suaves. E
é dificil de testar, na verdade, mas certamente o virus ficou mais infeccioso. Ent&o, aimunidade das criangas - no caso,
por exemplo, dos anticorpos -, certamente constituida pelos anticorpos que ndo sdo suficientes para eliminar totalmente
0s virus que eles tenham e fazer com que as criangas ndo tenham nenhum sintoma. Certamente, eles tém sintomas, mas
eu sempre vi que, se essas criangas sdo tratadas, elas podem relativamente se recuperar dessa doenca. E uma coisa que
eu lembro é que nds descrevemos as sindromes multissistémicas inflamatérias com a Omicron e nés tivemos também
vérias outras condic¢des que estiveram conectadas com a infectividade dos virus. E foi justamente mostrado que, com o
crescimento dacrianca, esses problemas desapareceriam com o tempo. Eu vi também que, em 2021, o risco passou depois
de certo tempo, e ninguém falou sobre isso. Entdo, alguma coisa semelhante pode acontecer com esse tipo de processo
gue nos temos. N&o deveriamos questionar a capaci dade do sistemaimunol 6gico das criangas de se proteger.

Poderiamos pensar sobre a possibilidade de oferecer vacinas para poder acelerar esse processo, esse ndo € o problema.
E, certamente, se, por exemplo, as criangas tivessem sido vacinadas ndo com a cepa original de Wuhan, poderiamos ter
resolvido o problema, mas o problema é justamente que as criangas estdo sendo afetadas pela vacina

E ai vem apergunta: qual € a causa que esta por tras de toda essa doenca? Seria ainfectividade do virus ou seria o fato de
gue nos estamos tentando cagar o virus detodas asformas, sem realmente provar que é umaformaefetiva, pelo fato de que
temos uma pressdo da populacéo de que nés justamente busquemos uma solucdo? E ai estd a causa verdadeira. A dltima
coisa aculpar aqui seriaavacinagdo massiva. O sistemaimunol dgico inato das criangas... Eles podem lidar com isso.

Ent&o, no Brasil, eu ndo sei qual foi a porcentagem de pessoas que realmente morreram de covid, mas, certamente, nés
temos sempre que levar em consideragdo quando a crianga foi hospitalizada ou se teve outro tipo de doenca mais séria
etc. Entdo, temos que levar tudo em consideraco.

Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Thank you very much for your
participation here.

[Traducéo simultdnea: Muito obrigado mesmo por sua presenca, Dr. Geert VVanden Bossche.]

Agorands vamos, sequenciando aqui, ouvir o Dr. Estevam Rivello Alves, Conselheiro Federal pelo Estado de Tocantins,
mas que hoje estd aqui representando o Conselho Federal de Medicina. Ele se graduou pela Universidade de Gurupi,
em 2012; é concursado na rede municipal de salde de Palmas, onde trabalha no Samu como interventor e regulador; é
plantonistaem NovaRosalandia(TO) efoi representante estudantil; € Coordenador daCémara Técnicade Diagnostico por
Imagem e também de Medicina Intensiva. Além desses grupos, o conselheiro integra as Comissdes de Assuntos Paliticos,
de Humanidades Médicas e de Integracéo do Médico Jovem.

Muitissimo obrigado pela sua presenca, Dr. Estevam. Leve meu abraco ao Dr. Gallo, que € o Presidente do Conselho
Federal de Medicina

Esteja totalmente a vontade para fazer 0 seu pronunciamento.
Muito obrigado.

O SR. ESTEVAM RIVELLO ALVES (Paraexposi¢éo de convidado.) - Muito obrigado, Senador Eduardo Gir&o, pela
oportunidade. Aqui eu trago mesmo um abraco do Presidente José Hiran da Silva Gallo, que tem grande estima por esta
Casa. Dessa forma, cumprimento também todos os integrantes da mesa. Queria cumprimentar também, na pessoa da
Deputada CarlaZambelli, que sefaz presente, todos os parti ci pantes; e todos os médicos aqui presentes e todos os médicos
brasileiros, eu o faco em nome do Dr. Francisco Cardoso, que me precedeu antes destafala.

Dessa forma, Presidente, eu queria, em nome do conselho, trazer alguns fatos que sdo de conhecimento desta Casa.
Esta Casa tem uma responsabilidade, uma representacdo histérica. Assim, no principio desta sessdo, o senhor falava do
guantitativo de tempo, quase 200 anos esta Casa vai completando, portanto, Casa de Rui Barbosa, que nos deu tantos
exemplos.

E a gente pode entdo rememorar alguns fatos histéricos que o Brasil vivenciou, ainda no principio do século passado,
gue foi mesmo com a revolta da vacina, uma atitude adotada pelo Governo, muito provavelmente pela ndo informacéo
adequada. E foi esta Casa que, |4 atrés, defendeu a sociedade, protegeu o cidad@o de bem e, dessa mesma forma, nés
tivemos uma dificuldade muito grande no principio do século passado de politicas serem implantadas talvez por uma
adocdo de conduta equivocada, talvez na forma.
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E ai, 70 anos depois, a gente tem implantagdo da politica do PNI. Com essa implantac&o, o que a gente tenta ver € uma
implantagdo dando uniformidade a uma politica de Estado. O Conselho Federal, nesses 50 anos aproximadamente do
Programa Nacional de Imunizactes, sempre esteve presente, em todas as etapas, subsidiando os médicos brasileiros, os
diretores técnicos das unidades de salide que pudessem compartilhar e, de alguma forma, contribuir também para que a
vacina fosse fornecida, que a vacina fosse desenvolvida. A gente ja teve momento histdrico no Brasil que era de dificil
acesso. E, com a criagdo do SUS, a gente viu isso com uma maior facilidade.

Ai eu queria agora pontuar sobre o0 momento pandémico, que nés todos vivenciamos, e a grande dificuldade que a
sociedade brasileira e o mundo afora vivenciaram.

NOs erramos em determinado momento. Inclusive - € um fato -, ndo querendo fazer o erro, mas agente viu, pelafatade
conhecimento em lidar com politicas de grande magnitude, como pode ser no caso... Aqui agente tem um representante da
Itdlia A Italiaestavaentrando em colapso naguelaocasido. O Brasil subsidiou insumos, ndo observando que aquilo poderia
chegar a0 nosso meio, e chegou. Quando do inicio da pandemia, o Conselho Federal de Medicina adotou providéncia,
ampliando o nimero de fiscalizagdes nas unidades de salide. De alguma sorte também, se aproximou da sociedade de
especialidades, solicitando que elas fornecessem informactes técnicas para que os médicos pudessem agir de umaforma
diligente, ndo é? E isso foi feito muito, especialmente, como eu posso citar aqui, pela Associagdo de Medicina Intensiva
Brasileira (Amib), que diversificou ainformac&o.

Nés ampliamos o nimero de leitos de UTI durante a pandemia, mas nds ndo tinhamos o quantitativo de profissionais.
O Conselho Federal de Medicina agiu de acordo com o Ministério da Educagdo, o da Salide, antecipou formagao, deu
chancela sobre isso. Nés reduzimos o niimero de critérios de médicos por unidade de terapia intensiva de um para dez,
passando a ser de um paravinte. Essaresolucdo, inclusive, € daminhalavra. E agente passou por isso para poder fornecer
parao brasileiro uma assisténcia de qualidade.

Quando davacinacéo - e ai agente viu 0 momento de gatilho do Governo, tentando procurar vacina, o0 Governo antecessor
aesse -, dealgumaforma, nds comegamosavacinar no mesmo passo que o mundo. E hoje o que agentetem éainformagéo
sobre 0 que a gente vivenciou e o que as vacinas propuseram para a sociedade, para 0 mundo afora, ndo é?

Quando a gente determina sobre a obrigatoriedade da vacina para criangas, ai a gente entra num foco, numa nuance muito
peculiar. Durante quase 50 anos, 0 mesmo critério de vacinagéo foi adotado pelo PNI, ndo é? Entdo, ali agentefalava, na
pandemia, de que se necessitaria mudar a forma de avaliacdo dessa vacina. Para ser permitido que ela fosse aplicada no
braco do brasileiro ou de quem estivesse no solo brasileiro, tinha que ser de caso emergente, ndo é€? Entdo, a emergéncia
sanitériafoi decretada. Consequentemente aisso, agente eliminou umas fases da implantagdo dessa politica pela Anvisa.
Ent8o, elafoi liberadaem caréter emergencial. E agente aguardaestudos Fasesl | elV, quer sgganaConitec... O Conselho
Federal foi muito enfatico - agindo em nome do Conselheiro Julio Braga, daBahia, naquilo quefoi deliberado em Plenério
- nésiriamos, sim, aceitar que fosse subsidiada, fornecida a populago brasileira avacina, desde que ndo tivesse o caréater
obrigatério, por todo esse histérico que eu acabo de narrar agui.

Entdo, de uma forma muito consciente, coerente, a gente vem trazendo ao Senado brasileiro essa opinido. Acho que é
uma opinido que foi... Alguns palestrantes que me precederam vieram mostrando... Nés aguardamos al guns detalhes que
ainda o mundo espera, ndo €? E o Brasil tem que ser pioneiro nagquilo em que a gente tem certeza, e ndo naquilo em que
a gente tem certas dividas.

Ent&o, no aspecto bioético - e eu queria assim terminar a minha fala, jaindo para o fina -, 1a na bula da Pfizer, Unica
vacina permitida, consigna que o médico € quem é o responsavel por prescrever, € o médico o responsdvel por antever
problemas e fazer consultas, inclusive, quando do diagnostico diferencial, do diagndstico de algum tipo de anormalidade.
E é o médico também quem vai analisar todos os casos que tiveram efeito colateral indesgjavel. De algumaforma, entéo,
0 médico precisa ser ouvido nesse aspecto bioético no sentido de ndo permitir que o médico autorize ou que o médico
possa, no consultorio, estar orientando uma prética que, muitas das vezes, 0 mundo ndo esta praticando ou que a prépria
ciéncia ainda ndo tem o seu conhecimento formado.

Nessestermos, Presidente, eu encerro minhafaladizendo que agente se colocaadisposi¢édo do Senado Federal, detodasas
entidades governamentais, no sentido de poder contribuir. E s&o com essasfalas que eu encerro e agradego aoportunidade.

Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muitissimo obrigado. Fundamental,
Dr. Estevam, que o senhor possater vindo participar desse momento, o senhor que vem representando o Conselho Federal
de Medicina, o Dr. Hiran Gallo, e 0 senhor € Conselheiro Federal do Estado do Tocantins.
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E € uma posicdo muito clara, muito serena, muito tranquilaque o senhor traz agui contra a obrigatoriedade, pelaliberdade
- até porque tem muitas fases ainda até se chegar a uma eventua conclusdo. Entdo, € uma premissa de precaucao.

Entdo, parabéns pelo conselho, pela posi¢éo do Conselho Federal de Medicina, resguardando os brasileiros.
Daqui a pouco eu passo a palavra para a Deputada Federal Carla Zambelli, que ja pediu aqui para se manifestar.

Mas antes eu gostaria de chamar o Dr. James Thorp. Ele é ginecol ogista e obstetra, M edicina Materno-Fetal. A formacéo
dele: Universidade Estadual de Wayne, Michigan, graduacdo em Matemética; Universidade do Colorado, residénciaem
Obstetricia e Ginecologia; Universidade do Texas, em Houston, Medicina Materno-Fetal. O Dr. James tem mais de
40 anos de experiéncia como ginecologista e obstetra. Especiaista em salide da mulher, sistema reprodutivo feminino,
gravidez, parto e Medicina Materno-Fetal. Com experiéncia consolidada em pesguisa médica, € autor de mais de 220
artigos cientificos revisados por pares, sem nenhum conflito de interesse com a poderosa indUstria farmacéutica. Além
disso, € membro titular do American College of Obstetricians and Gynecologists e certificado do American Board of
Obstetrics and Gynecology.

Durante a epidemia do covid-19, o Dr. Thorp se dedicou a publicagdes de artigos sobre tratamentos ambulatoriais de
combate ao virus, entre eles o tratamento de 0z6nio, bem como tem feito alerta sobre o efeito da vacinagdo experimental
nafertilidade humanae salide do feto e recém-nascidos. Esteve entre os médi cos el encados paratestemunhar em audiéncia
no Senado americano - abro aspas - "Covid-19: A Second Opinion", no inicio de 2022.

Thank you very much, Mr. James Thorp. You are now in Washington, United States.

O SR. JAMES THORP (Para exposi¢o de convidado. Por videoconferéncia. Tradugio simultanea.) - E uma honra,
Senadores. Muito obrigado pela oportunidade de estar aqui hoje.

Eu gostaria de compartilhar atela, por favor. (Pausa.)

Hoje eu gostaria de apresentar a vocés as dificuldades e violagbes de toda a populacdo de pacientes, a mais vulneravel
sendo os recém-nascidos e maes, e eu gostaria de passar por esses eslaides, rapidamente, para me manter dentro do tempo.

A escola de obstetras e ginecologia cuida de mais de 60 mil ginecologistas nos paises da América do Sul. Em 2020, as
partes envolvidas, os stakeholders, nos disseram que a vacina da covid-19 nunca... ndo seria usada em casos de mulheres
gravidas, mas, nove mesesdepois, auniversidade foi compradacom umaenorme somade dinheiro e houve umamudancae
comegaram aexigir, nove meses depois, ndo apenas essa vaci na perigosa durante a gravidez, mas ameacaram ainda 60 mil
profissionais com medidas punitivas, assim como aremoc¢do das suas licencas e credenciais, se eles ndo implementassem
essavacina.

O que vocés veem aqui hoje sdo os dados da prépria Pfizer, apresentados em marco de 2021. Eles tentaram esconder,
durante 75 anos, que € avacinamais mortiferaliberada para o publico.

O préximo é a pégina sete deste mesmo documento, novamente disponivel em margo de 2021. 1sso ndo € apenas avacina
mais mortifera, mas a que causa mais maleficios jamais implementados na humani dade como um todo.

A proxima é a pagina doze do mesmo documento. Existem implicacdes obstétricas terriveis, com uma taxa de 46%
de complicacfes em mulheres gravidas, com 81% de mortes fetais e recém-nascidos mortos, assim como um aumento
consideravel da mortalidade neonatal, de 84% de complicacdes de criangas que foram amamentadas por maes que foram
vacinadas durante a gravidez.

NOs vemos, em dados crediveis, que essa vacina tem matado 17 milhdes de pessoas, globalmente falando. N&o tenho
tempo parafalar das provas e dos dados que apoiam o que eu estou apresentando, mas eles estéo disponivels.

O contexto histérico € muito importante. A bomba atémica que foi liberada em Hiroshima e Nagasaki matou 94 mil
pessoas e machucou milhares de outros japoneses. A médiafoi de ponto 9. Essa agora liberada na humanidade tem afetado
20 mil e matado 80 mil recém-nascidos. Com essa taxa de mortalidade de 0,25, nés podemos olhar para as mortes em
massa em certas regides, o que tem afetado cerca de 567 milhes de pessoas no mundo inteiro. Eles mataram 17 mil
cidad&@os com essa média nunca vista de 33%.

Entdo, como que isso aconteceu? Aqueles nos Estados Unidos e no Governo tém fornecido US$5 trilhdes para o
fornecimento de dados e documentos que foram usados paracomprar todos os detal hes do tecido que comp&e o mundo com
relacdo aessavacina. Esse grupo de autores mostrou e documentou, de acordo com um ato do ano passado, em maio, para
a liberdade de divulgacdo de dados, na faculdade de obstetricia americana, um contrato por baixo dos panos de milhdes
de dados para pagar 60 mil obstetras nas zonas da América do Sul e do sul que néo teriam a oportunidade de desviar
daguilo prestado pela CDC. E, assim, todos esses 60 mil obstetras no norte e na América do Sul foram capturados por
esse valor. Essa é uma outra publicacdo pelo mesmo grupo de autores, documentando ndo apenas a captura por dinheiro,
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assim como o gasto de US$182 hilhdes nos principais sistemas hospitalares dos Estados Unidos. E os autores incluiram
e falaram de 130 sistemas hospitalares que receberam mais de US$12 milh8es. N6s vimos isso no Texas, por exemplo,
porque ele eraum hospital conservativo, metodista, catélico.

O segundo que nds trouxemos a tona foram o das Irmés da Saint Mary, em Saint Louis, um dos maiores no mundo.

Eu fui demitido por eles por apresentar ao Senado dos Estados Unidos as informagdes. Eles pegaram 307 milhdes para
fazer isso. Eles ndo apenas subornaram esses trabal hadores - e esse é provavel mente um dos piores dados que nds podemos
apresentar, depois de subornar ou fechar locais -, mas também pagaram financeiramente. O préprio chefe de Estado... O
chefe do NIH, Francis Collins, e o cirurgido-gera dos Estados Unidos da América Vivek Murthy perpetuaram esse ato
terrivel de trazer pastores, rabinos e outros lideres religiosos ao pais para promover avacinagdo de maes em semindrios,
como visto em maio de 2021. Foi realmente algo muito incémodo.

Eu gostaria de ler apenas uma das muitas mencdes judaicas e crists. E isso que o Governo esta causando nos lideres
religiosos, e eu gostariade dizer: " O senhor nostirou do lugar apertado com umamé&o forte e com um brago firme", éisso
gue 0 Governo disse aos lideres religiosos. Eles estéo se referindo a covid. Fala daméo sobre a seringa; o brago estendido
€ 0 brago que recebe avacina. A mensagem da Biblia é clara: vaem frente e sgja vacinado para que vocé possa viver.

Isso € um estudo de autores que o publicaram, mais ou menos, um ano atras. Esse grupo de autores... 1sso foi revisado
por colegas que focaram em eventos adversos, com base no banco de dados aberto do Senado, que pode ser avaliado e
validado no mundo inteiro. NGs vemos um risco de 2%. Eles reportaram um risco de 12 vezes maior davacinagdo dacovid
comparado com o da vacina da influenza, causando irregularidades menstruais e severidades como infertilidade. Se isso
ndo for terrivel o suficiente, os autores também acharam evidéncia de um aumento de 57 vezes de abortos espontaneos,
assim como complicacOes severas durante a gravidez, em que as taxas de risco excederam todas aquelas aceitaveis pelo
Governo Federal.

Ent8o, eu gostaria de passa-los isso, porque € muito importante - essas sdo as mentiras que foram perpetuadas -, é
importante para as novas geracdes. Em 2020, eles falaram - e eu tenho referéncia para todas essas - que avacinavai ficar
apenas no braco.

Apenas dois anos atras, nds provamos que, de fato, a vacina de mRNA foi transcrita em células, in vitro, no laboratério.
E, nesse mesmo ano, os colegas mostraram que avacinaintacta de mRNA foi excretada através do seio humano e do leite
materno. Um grupo de autores de um estudo separado, no ano 2023, ano passado, mostrou exatamente amesma coisa. E,
de maneiraalarmante, apenas no Ultimo més, o jornal mais reconhecido, abiblia da ginecol ogia dos Estados Unidos, falou
gue avacinando apenas passa pel a placenta, mas elatambém entrano sangue fetal e é disseminadapelo corpo do feto edo
embrido. E, seisso ndo fosse jaterrivel, também mostrou que estava concentrada na placenta, em uma alta densidade de
proteina spike, assim como um alto sinal das paredes uterinas que podem causar sangramentos severos, mortes em maes
e outras complicaces catastroficas. E agora, ainda mais preocupante, o geneticista PhD Mikolg Raszek

sugeriu agora que existe umaevidéncia preliminar do nosso pior pesadel o, que 0 mMRNA pode ser reversamente transcrito
no genoma do DNA humano. E isso € catastréfico, colegas, isso é um pesadelo.

Eu gostaria de fazer duas conclusfes aqui com vocés, muito importantes. A primeira é que as vacinas da covid-19 néo
s80 adequadas, ndo sdo seguras para humanos ou animais.

Em segundo, nés devemos, imediatamente, fechar a transmisséo dessas vacinas baseadas em mRNA.

Muito obrigado, Senadores, pela oportunidade de apresentar a vocés estes dados.

Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Muito obrigado, Dr. James. Eu
tenho duas perguntas para o senhor. Vamos ver se conseguimos fazer essa traducgo.

O senhor esta compreendendo o que eu estou falando? Esta chegando traduzido para o senhor? (Pausa.)

N&o chega, ndo é? O.k.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE. Traducdo simultanea.) - Temosuma
perguntaaqui. Eu acho que o meu inglés ndo € muito bom, mas eu acredito que eu posso fazer essa pergunta para o senhor,
dado que ndo conseguimos fazé-la pelo Zoom.

Nossa Ministra da Salide aqui no Brasil disse que ndo ha nenhuma doenga de crianga associada com a vacina. Ela esta4
dizendo isso.
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Eu pergunto ao senhor, doutor, se as criangas do Brasil tém alguma reacdo, problemas de reago se elas tomarem essa
vacina.

O senhor poderia me dizer? E uma pergunta.

O SR. JAMES THORP (Por videoconferéncia. Traducdo simultanea.) - Sim, existe evidénciairrefutavel, que eu tenho,
de que a vacinatem matado e afetado criangas - criangas antes do nascimento, recém-nascidas e na primeirainfancia. Eu
vi naminha prética e eu posso confirmar que existem n&o apenas casos durante a gravidez, mas também em criangas.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE. Traducdo simultanea.) - Obrigado.
Temos uma outra pergunta.

O Sr. John talvez queira fazer a Gltima pergunta para o Sr. James Thorp. A Ultima pergunta é uma outra afirmativa da
nossa Ministra.

O SR. JOHN KAGE (Traducéo simultanea.) - A Ministra da Salde disse que, no caso de vacinas, existe um artigo
da Universidade de Oxford, usado pelo grupo brasileiro reconhecido internacionalmente como referéncia da eficacia da
vacina- isso é umaafirmativadaMinistra. A pergunta & aMinistrada Salide disse que as vacinas e as tecnol ogias usadas
por RNA sdo seguras de se expor acriancas e bebés. O senhor concorda com essa afirmativa?

O SR. JAMES THORP (Para exposicéo de convidado. Por videoconferéncia. Traducdo simulténea.) - Eu diria que o
MRNA dasvacinas do covid sdo extremamente perigosas paracriangas, recém-nascidos efetos. Elastém causado inlmeros
casos, tém matado recém-nascidos e criancas e sdo contraindicados. Nao houve nenhum estudo adequado, e os proprios
dados da Pfizer mostraram que € um dos medicamentos mais mortiferos na historia da medicina. Existe zero evidéncia
para sugerir que existe qualquer caréater de eficacia ou seguranca para 0 uso dessa tecnologia baseada em mRNA, que
nunca deveria ter sido forgada ou imposta em criangas, mulheres gravidas ou qualquer outro ser humano.

Existem muitos dados ao redor do mundo documentados que tém mostrado efeitos adversos em criangas recém-
nascidas, fetos, mulheres gravidas, criangas e adultos em geral. Essa tecnologia € extremamente perigosa e deve ser
imediatamente removida do mercado glaobal.

Temos que ter uma morte imediata da disseminagdo desse tipo de tecnologia em todos 0s seres humanos, ndo apenas
aqueles mais vulneraveis, que sdo mulheres gravidas, recém-nascidos, fetos e criangas. Esses s80 0s grupos mais
vulnerévels da popul agéo.

Nao existe nenhum beneficio, nunca houve beneficio, nunca havera beneficio, apenas temos carnificing, consideraveis
mortes e consequéncias Nesses grupos vulneraveis.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito obrigado, Dr. James Thorp,
gue esta participando diretamente dos Estados Unidos, de Washington, deste debate internacional, aqui no Senado Federal,
debate de que a Ministra da Sade do Brasil ndo veio participar. Esta vindo gente, como o Dr. Andrea, que veio daltdlia
para ca. Ele é italiano, mas estava nos Estados Unidos e veio, especialmente, participar. Infelizmente, a Ministra, nem
por condi¢do remota, como esta fazendo o Dr. Thorp e tantos outros médicos e cientistas que aqui participaram e vao
participar, elanéo respeitou o Parlamento brasileiro, furtando-se ao debate.

E é grave 0 que coloca o Dr. Thorp, aqui, em afirmacdo que desmente a Ministra da Salide do Brasil, porque ela diz
gue ndo ha nenhuma morte de crianga associada a vacinagdo. O Dr. Thorp foi muito firme, aqui, ao colocar que correm
risco, sim, as criangas, que ndo é absolutamente razoavel proceder dessa forma e, inclusive, desfaz aqui os artigos, faz
aqui colocagBes que erabom que a Ministra estivesse aqui para responder, mas ela preferiu ndo comparecer a esta sesséo
para responder as perguntas dos Senadores e as perguntas também dos especidistas e da sociedade brasileira, que aqui
esta participando ativamente.

Eu registro a presenca do Senador Confucio Moura, que chegou, h& pouco tempo, aqui no Plenario do Senado Federal,
agradecendo a presenca dele.

Agora, eu ja passo a palavraimediatamente...

Deputada, s6 um minuto, porque o Dr. Caio Roberto Salvino, que é farmacéutico, bioquimico e microbiologista, vai
precisar sair. Ele é farmacéutico e possui doutorado em Satide Publica pela Uces.

Uces quer dizer o qué? Descul pa, doutor, porgue foi um erro nosso aqui.
O SR. CAIO ROBERTO SALVINO (Fora do microfone.) - Universidade de Ciéncias Empresariais e Sociais.
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O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Universidade de Ciéncias
Empresariais e Sociais.

Microbiologista, ex-pesguisador, convidado pelo laboratério clinico do Instituto de Infectologia Emilio Ribas, no setor
de Microbiologia Quimica, pelo Laboratério de Microbiologia Clinica do Loyola Medical Center, em Maywood, Illinois
- como esta escrito agqui -, nos Estados Unidos. Atua na &rea de Andlises Clinicas e Medicina Laboratorial desde 1988.
Seu trabalho possui énfase em Microbiologia Clinica, Imunologia Clinica e Farmacol ogia dos Agentes Antimicrobianos.
Atuou como Professor de graduacdo nos cursos de Farmécia. Entdo, aqui esté o curriculo extenso dele. Durante apandemia
da covid, realizou trabalho de destagque, tornando-se uma das maiores referéncias do setor |aboratorial brasileiro nessa
temética.

Dr. Caio Roberto Salvino, seja muito bem-vindo ao Senado Federal. Muito obrigado pela sua presenca e sua paciéncia,
por estar, desde o inicio agui.

A gente estava tentando encaixar, mas, gragas a Deus, deu tudo certo, e o senhor tem dez minutos, com a toleréncia da
Casa, parafazer seu pronunciamento.

O SR. CAIO ROBERTO SALVINO (Para exposicdo de convidado.) - Senador Girdo, muito obrigado pelo convite.
Agradeco imensamente.

E muito emocionante, para mim, estar aqui. Eu estou aqui, na verdade, para honrar minha familia, meus pais. E
importantissimo estar aqui, em Brasilia, e, principalmente, na sua presenca e das demais autoridades do Senado Federal
paradiscutir um tema de tanta relevancia. Muito obrigado.

Infelizmente, nds ndo temos esse reconhecimento do Ministério da Salide, que ndo vem ao debate. Jaé aterceiratentativa.
A Deputada Bia Kicis ja tentou na Camara e agora aqui, €, infelizmente, nds ndo temos a oportunidade de debater como
gostariamos, mas vamos deixar nosso recado.

Ent8o, eu declaro, primeiramente, ndo ter nenhum conflito de interesse relativo a qualquer fabricante de imunizantes,
assim como declaro ndo ser proprietério de clinicas de imunizac8o. N&o sou contrério a utilizagdo de vacinas constantes
no PNI, devido ao longo periodo de estudos e testes arespeito de seguranca e eficacia, mas declaro ndo concordar também
com a utilizagcdo do termo vacina para o imunizante em questéo a base de tecnologia de mRNA.

Eu gostaria, também, de dizer, Senador Girdo, que a minha presenca agui ndo é nem por criangas de vermelho, nem por
criancas de verde e amarel 0, porque crianga ndo tem ideologia politica. A minha presenca aqui € pela salde e pelo futuro
do Brasil. E paraisso que eu estou aqui tentando contribuir.

Antes de entrar propriamente, eu gostaria sd de mostrar alguns dados que vao contra afala do Ministério, mostrando que
nos ndo temos aumento de casos de covid. Estaaqui € a Ultima estatistica constante das Ultimas semanas epidemiol dgicas
recentes e mostra que houve uma estabilidade e, agora, a queda do nimero de casos e também, na questéo dos 6bitos, nds
temos queda no nimero de 6bitos também, logo demonstrando que nds ndo estamos passando por, novamente, um surto ou
por mais uma... Como muito bem comentado aqui, passado o carnaval, a gente ndo tem um pico de casos, demonstrando
gue esta absol utamente estavel.

Esse é um gréfico que mostra dados da Unicef mostrando que criangas de zero a quatro anos sdo responsaveis por 8,4%
da populacgo e 3,4% do nimero de casos de covid no mundo e criangas de cinco a nove anos, de 8,3% a populagéo e
4,64% no nimero de casos.

E aqui, isso € um estudo em 105 paises, agui um estudo em 70 paises com dados muito préximos e agui mostrando um
estudo em 72 paises em que criangas de zero a quatro anos sdo responsaveis por 0,2% dos o6bitos e criangas de cinco a
nove anos também por 0,2%. Aqui mostrando quatro curvas com acurvade...

Eu esqueci meus 6culos ali em cima. Sem 6eulos fica bem ruim. E aidade, Senador, é aidade.

O gréfico de 2021, depois, o de 2022 e, por Ultimo, o grafico de 2023 mostrando que ndo ha real mente nenhum aumento
do nimero de mortes no Brasil por covid-19 e tampouco o0 hiumero de mortes suspeitas por covid-19. Esses sdo gréaficos
do portal datransparénciado registro civil, dados oficiais.

Esse grafico aqui mostra 0 més de novembro de 2023 a fevereiro de 2024, mostrando que ndo ha aumento de nimero
de mortes no Brasil por covid-19.

Esse préximo eslaide é um eslaide ja bem atualizado, com, praticamente, 710 mil casos de 6bitos por covid-19 no Brasil,

mostrando que os dados reais sd0 muito préximos dos dados apresentados aqui, com 0,3% dos 6bitos relacionados a
criangas menores de nove anos.
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Eu gostaria de comentar rapidamente que nos tivemos um sumico dos dados relativos aidade no Portal da Transparéncia.
N6s tinhamos um gréfico bastante interessante que o Portal da Transparéncia nos oferecia, e ndo existe mais esse grafico,
mas eu tomei o trabalho de baixar as planilhas do Portal da Transparéncia e fazer meu préprio gréafico, que € este que
eu estou mostrando agora.

Em 2020, nos tivemos 661 mortes suspeitas por covid-19 em criangas menores de nove anos; em 2021, 984; em 2022,
588; e, no ano passado, 172 mortes em criangas de até nove anos por covid ou suspeita de covid-19.

Sobre 0s imunizantes de MRNA, nds temos no ano de 2021 praticamente 340 milhdes de doses; em 2022, 162 milhdes,
em 2023, um namero préximo de 15 milh8es de doses apenas, mostrando que realmente ndo € ainfluéncia davacina que
esté causando a protecéo da popul agao.

Essas duas curvas sobrepostas mostram: a curvaazul seriaacurvade casos no Brasil; e o grafico verde, que estamaisato
ali no inicio, mostra as curvas de vacinagdes no Brasil. Entdo, reparem que, curiosamente, 0 ano em gue mais se vacinou
no Brasil antecedeu o0 ano e 0 més em que mais teve casos de covid-19 no Brasil, demonstrando que a vacina original, a
vacina da formula ou imunizante de mRNA de formula contendo apenas a indugdo de proteina spike da versdo origina
do virus, ndo protege nem contra casos hem contra transmissao hem contra casos clinicos de covid-19.

Quero lembrar que, no més de fevereiro de 2022, nés tivemos num Unico dia cerca de 300 mil casos confirmados. 1sso
significa que, naquela nossa conta de bastidores, significaria mais ou menos, pelo menos, de 1,5 milhdo a 2 milhdes de
casos no mesmo dia, no pico do Carnaval, ali proximo do Carnaval de 2022. Ento, arealidade que a gente ndo pode negar
é que o que antecede esse pico de casos de Omicron é exatamente o pico do nimero de doses utilizadas no Brasil.

Lembro também que acomposi¢ao do imunizante - isso jafoi falado agui - utilizado em criangas contém apenas 0 mMRNA
relativo a proteina spike da versdo original do virus, que nds j& mostramos aqui que absolutamente ndo tem mais efeito
nenhum. E eu gostaria de lembrar também a quest&o das verdades paralelas, em que a gente tem como provar que uma
pessoa que tome avacinaoriginal tenhaproducdo de anti corpos, mas agente consegue provar também gue esses anti corpos
produzidos sdo absolutamente inditeis.

Esses dados sao damesma fonte que o Dr. Francisco usou, que € o dashboard da prépria Fiocruz, mostrando aqui que, no
mésdejaneiro de 2021 - 2021 -, nésjatinhamos uma porcentagem de versdo Gamado virus que superavaaversao Wuhan.
A versdo Gama é aguela versdo do virus que deixou agente no Brasil em estado bastante grave. Mas, em janeiro de 2022,
néstinhamos a BA.1, jaa Omicron com 97,9% dos casos, observando que aversio nova da vacina, desse imunizante que
foi colocado agora para aprovacdo ejafoi aprovado pela Anvisano Brasil, é responsavel pelaproducéo da proteina spike
da versdo XBB Omicron. Nés podemos observar, nesse gréafico do dashboard da Fiocruz, que, desde o més de janeiro
de 2023, nés ja ndo tinhamos mais predominio da versdo XBB e que agora, neste momento, €la absolutamente aparece
no dashboard da Fiocruz. Ent&o, nds, mais uma vez, como disse bem o Dr. Zeballos na sua fala, estamos atrasados em
relacdo aversdo do virus que esseimunizante... Ele seriaaquilo que contrabal anceariaasituagéo. Portanto, ndéstemos hoje
e relativamente ao més de janeiro deste ano 0% de avaliagdes da Fiocruz em relacdo a XBB. N6s temos a predominancia
daJN.1 edaBA.2.86, que sdo, basicamente, praticamente, a mesma versdo, sendo a JN.1 derivada da BA.2.86.

Esse estudo da Cleveland Clinic ja foi comentado aqui. Eu quero apenas citar, Senador, que a eficacia comprovada
da vacina bivalente, que ainda esta sendo utilizada no nosso pais, foi de 4% contra a versdo XBB do virus, que na
época era a versdo predominante. Hoje, nds temos uma vacina contra a versdo XBB, que ja ndo circula mais desde o
inicio do ano passado. Entéo, absolutamente, as verdades paralelas podem se instalar no momento em que a gente pode
determinar anticorpos contra a versao XBB, mas esses anticorpos também seriam absolutamente inditei s diante da versao
JIN.1 circulante.

Além disso, esse estudo da Cleveland Clinic também mostraque, quanto mais doses dessavacina, desse imunizante Pfizer,
mais aumenta a chance e o risco de a pessoa contrair o virus e desenvolver o quadro de covid. Jafoi demonstrado aqui
pel os convidados internacionai s também que ha a questéo rel acionada a fadigaimunol 6gica, mas também a conversao de
IgG em IgG classe 4, que absolutamente atrapal ha a resposta imunol égica.

Quando se argumenta que a doenca diminuiu a sua gravidade no pais por causa do imunizante, a gente tem esse estudo
de um grupo de Hong Kong, 14 do inicio do ano de 2022, mostrando que a variante Omicron possuia 37 substituicdes na
proteina spike e que havia mudado a sua forma patogénica, fazendo suareplicacdo preferencialmente no trato respiratério
ato. I1sso faz com que a doenca perca aquele carédter de inflamacéo absurda dos pulmdes, aguele colapso causado pela
tempestade de citocinas e aguilo que vinha como consequéncia, se transformando numa doenga comum respiratoria, com
um quadro gripal e um quadro de resfriado comum, muitas vezes. Entdo, também, dessa maneira, a gente dissolve essa
narrativa de que o virus continua com poténcia suficiente para matar, como matou, por exemplo, aversdo Gamado virus.
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Um outro estudo bastante importante que eu trago também como complemento é esse estudo que fala sobre aimpressao
imunol 6gica ou a questdo do imprinting imunol dgico persistente apds avacina XBB, que é aatua vacina aprovada como
monovalente nova, demonstrando que as pessoas que tomaram varias doses das versdes anteriores da vacina também
persistem na questdo do imprinting imunol gico e formam anticorpos contra a proteina spike da versdo origina do virus,
mostrando que esta vacina também ira causar uma resposta imunol égica falha e com anticorpos indteis nesse caso.

Por fim, como estudo, mostro este estudo que interroga se se trata de uma vacina ou de uma terapia génica. E um estudo
extremamente bem escrito, e gostaria, depois, se for o caso, de deixar disponivel, porque é muito completo e complexo.
Entdo, ndo da paraagente abordar tudo que deveria abordar sobre 0 que esta escrito aqui, mas eu tive o cuidado de colocar
alguns pontos principais.

Diz aqui que, embora o principio de agéo corresponda a defini¢éo de produtos de terapia génica, elas foram excluidas da
regulamentacdo pelas agéncias reguladoras, FDA e EMA - o EMA seria 0 FDA europeu -, e sujeitas a regulamentacdo
de vacinas contra doengas infecciosas. Esses produtos poderiam ser considerados pro-vacing, e isso explica o porqué a
vacinadeveriaconter alguma proteinaviral que gere uma respostaimunol égica - nds chamamosisso de antigeno. Porém,
esse medicamento faz com que o organismo humano produza proteina spike, que serd o antigeno. Entéo, a gente ndo
pode considerar isso como umavacina, mas poderia ser utilizado, como sugestdo dessa autora, como pro-vacina. Elas ndo
contém o antigeno, mas fazem com que o vacinado produza. S&0 pré-drogas ou pré-vacina.

No quediz respeito acontroles aplicados aos MRNAsmensageiros, val eressaltar que o grau de purezado produto éinferior
a0 exigido por qualquer medicamento. 1sso é inquestiondvel para uma nova formulagéo e principio de a¢do. E continua:
estudos extensos nessa area teriam sido necessérios, uma vez que ndo detectaram a ampla distribuicdo e persisténcia do
MRNA e de seu produto, a proteina spike, no corpo dos vacinados, a passagem do mRNA no |leite materno, nem apossivel
passagem pela placenta de maes vacinadas.

(Soa a campainha.)
O SR. CAIO ROBERTO SALVINO - A regulamentacdo exige que esses estudos sejam aprofundados para que haja,
entdo, uma conclusdo mais concreta.
Eu vou me adiantar, entéo.
Eu deixo agui a minha mensagem final, que eu gostaria que ficasse como reflexdo, de que a ciéncia e a verdade segjam

sempre parceiras e andem de maos dadas. a busca da verdade sendo a base da ciéncia, e a descoberta cientifica, a
consagracdo da verdade. Uma sem a outra absol utamente inexiste.

Eu estou aqui também - acelerei, Senador, para a gente poder debater um pouco - a disposicdo de todos para
guestionamentos.
Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girao. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Muitissimo obrigado. Queriamuito
agradecer ao senhor, que veio de Santa Catarina, de Floriandpolis, para participar especialmente.

O SR. CAIO ROBERTO SALVINO - Dacidade de Lages, Sr. Presidente.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Cidade de Lages, coisa boa, uma
honra muito grande, inclusive...

(Soa a campainha.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Deixe-me dar mais um tempinho
aqui parao Presidente. (Risos.)

E importantissimo o que vocé colocou. E todo esse material que o senhor trouxe quero pedir & mesa do Senado Federal
gue... Se o senhor puder deixar conosco, assim como todos 0s outros palestrantes que aqui estiveram e vao continuar
conosco, que apresentaram dados, se puder, deixe, porqueficadepoistudo registrado aqui, oseslaidesvao ficar disponiveis
na pagina da sessdo, no site do Senado. Entdo, € muito importante para quem queira depois pesquisar.

Os médicos ndo param de me mandar aqui mensagem, todo mundo assistindo, muito interessado nesses dados e
agradecendo muito pela sessdo, que esta descortinando, esta escancarando que ndo tem absolutamente base cientifica
nenhuma a decisdo do nosso Ministério da Salide. 1sso esta muito claro aqui. E a gente s6 tem uma deducgo: éideologia.
Eu ndo consigo ver outra coisa. As pessoas podem até ir além disso - ndo temos como fazer aqui ilagdes -, porque é muito
estranho, realmente, vocé ter essa obrigatoriedade para vacina em crianca. No mundo todo ndo se tem.
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Esto claros osriscos agui, pelo que foi demonstrado. E um refugo. O Dr. Francisco Cardoso trouxe um dado escandal 0so
- édado, éfato; se eu estiver equivocado, o senhor pode meinterromper, Doutor - quando coloca que essa vacina baby que
guerem dar aqui no Brasil, essa versdo baby, foi proibida nos Estados Unidos desde setembro de 2023. Isso é fato, quer
dizer, o Brasil agora é o refugo? La nos Estados Unidos, proibiram avacina, inclusive a bivalente também - e abivalente
também -; e aqui, no Brasil, nds vamos passar para os brasileiros? E para a crianca? Para beb&? N&o faz o menor sentido.

Eu passo apalavra paraaDeputada CarlaZambelli, que esta desde o inicio aqui da sessdo participando também. Elapediu
apaavra, porque vai ter que sair. Eu peco a atencéo dos colegas para depois a gente continuar, depois da exposi¢éo, da
fala da Deputada Carla Zambelli, do Estado de Sao Paulo.

A SRA.CARLA ZAMBELLI (Paraexposicio de convidado.) - Obrigada, meu irm&o Eduardo GirZo. E um prazer estar
aqui com vocé mais umavez nessaluta, vocé que jafez ndo sd essa audiéncia, mas outras iniciativas também contra esse
estado de coisas que vem acontecendo com 0 NOSso pais.

Quero parabenizar também a Deputada BiaKicis, quetambém tem feito um trabal ho excelente naCémara. No ano passado,
inclusive, foi acusada pela Ministra da Salide de uma série de coisas, em cujo teor eu Nndo vou Nao vou entrar agui agora,
mas também tem feito vériasiniciativas.

Vou dizer aqui paraos senhores: ndo sei se 0s senhores sabem, mas aDeputada JiliaZanattae o Deputado Paulo Bilynskyj,
do meu estado, fizeram um PDL, dliés, dois PDLs: o0 PDL n° 486, da Jilia Zanatta, e o PDL 487, ambos de 2023, pedindo
para assustar os efeitos do ato normativo, do ato do Executivo para obrigar a vacinagdo infantil.

Quero lembrar aqui que nem precisaria desse PDL, afina de contas ndo foi um ato normativo - até me equivoquel agui
-, foi uma norma... Onde que eu anotei isso? Esta aqui: uma nota técnica. Uma nota técnica deu lugar a obrigatoriedade
da vacinacdo infantil.

Mas lembro que no decreto, ja na época do regime militar, sobre vacinacdo infantil, uma vacinagdo so poderia se tornar
obrigatéria, Eduardo Girdo, se ela oferecesse prevencao.

E ja esta claro que uma pessoa que tenta a imunizagdo, mas, na verdade, ndo esta se imunizando, tenta a vacina, ndo esta
se prevenindo nem de pegar e nem de transmitir. E esta foi a pergunta principal que eu fiz a Ministra da Salide quando
elaveio a Camara: se essa vacina ndo previne e ndo para a transmissdo, por que que existe a vacina, em primeiro lugar?
Segundo, se existe, 0.k. Vocés querem tomar avacina? Vamos respeitar quem quer tomar vacina. Nos ndo somos contra
avacina, nds somos contra a obrigatoriedade da vacina, o que é bem diferente.

Ent8o, a pergunta que eu fiz a Ministra foi essa, e ela ndo conseguiu responder. Quando ela disse que existiam vérios
estudos, eu disse: "Nao, mas estudo de quem, entdo? Porque ndo previne atransmissao”. Ela: "N&o, mas previne amorte".
Eu faei: "Mas, entdo, a senhora esta errada, porque s6 na minha familia a Unica pessoa que tomou vacina de covid foi o
meu tio Carlos Zambelli, que morreu de covid. Entdo, a senhoravai me descul par, mas eu estou falando daminhafamilia,
de casos préximos, isso fora centenas de casos que chegam ao meu gabinete”.

Elando previne atransmisséo, elando previne casos graves e ndo previne amorte. Ai vocé disse, Eduardo, na sua sempre
- eu ndo gosto de falar ingenuidade, mas na sua pureza -: " SO pode ser uma questéo de ideologia’. Eu diria que ndo, eu
diria que é uma questdo de interesse financeiro, porgque o gasto com a vacina de covid € o de menos; o gasto maior esta
depoais, no tratamento das miocardites e de uma série de coisas que vém acontecendo. Os médicos falaram sobre isso.
Entéo, se ndo € para prevenir, ndo é para evitar a morte, é para qué? E para a industria farmacéutica ganhar dinheiro. E
eu bem sei as vezes que a indUstria farmacéutica tentou entrar em contato comigo com algum intuito ndo republicano,
digamos.

Se ndo € um ato normativo, € uma nota técnica - ai eu volto a questéo do PDL -, o Lira usou esse subterfiigio para dizer
gue, como nota técnica, ndo é um ato do Executivo, ndo é um ato normativo do Executivo, e devolveu, no dia 23 de
fevereiro agora, dizendo que ndo é um ato do Executivo, Eduardo Girdo. Entéo, ele ndo pode colocar para a Camara
votar um PDL para sustar esse ato normativo porque ndo € um ato do Executivo. Ora, €le pode ndo ser um ato formal do
Executivo - isso acabei de aprender em aula aqui com meu colega advogado -, mas ele € mais que um ato formal, ele é
um ato material, porque a vacina ja se tornou obrigatéria para criancas de 6 meses a 5 anos. Para as que tém acima de 5
anos, as escolas estéo cobrando a obrigatoriedade. A filha da minha secretaria acabou de mandar uma foto da méozinha
dela, que esta preta, e ai eu achel que fosse alguma coisa, mas, quando eu vi uma imagem do Dr. Cassio, mostrando
também uma perna com manchas pretas, eu falei: "Ela tomou a vacina?'. "Tomou ha algumas semanas, porgque sendo
elando poderia estudar neste ano".

Ent&o, agente estafalando de gravidas... Conforme a gente ouviu aqui, ndo so reduz afertilidade, mas pode causar aborto.
A gente ouviu aqui da possibilidade de morte e de convalescenga, enfim, de atletas que pararam de correr maratona logo
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depois de tomar a vacina. S8 diversos casos. E o que eles fazem quando eles ouvem esse caso, Senador Girdo? Eles
respondem? Eles comparecem a sua audiéncia aqui ? Eles mandam um representante?

Ora bolas, quantas pessoas deve ter no Ministério da Salide para poderem estar aqui hoje? Eles ndo mandam sequer um
representante? Nem o coitado da assessoria parlamentar - eu digo coitado, porgque ele ndo tem culpa, ndo é? - veio aqui,
por qué? Se ndo tem suporte do Ministério da Sallde e se vai chegar aqui e passar vergonha, € melhor ndo vir, - € melhor
ndo vir, Senador. Ent&o, se ndo tem uma pessoa pararesponder 0s Nossos questionamentos, seaMinistrada Salide comega
a ser questionada, levanta e vai embora, porque ndo tem sequer coragem moral para ficar defendendo os seus pontos de
vista ou talvez ndo coragem moral, mas falta de conhecimento, falta de base para poder explicar para a gente o porqué
dessa obrigatoriedade... Na verdade, é porgque ndo tem explicacdo, Eduardo Girdo. Na verdade, € porque isso aqui ndo
passa de i nteresse econdmico, ndo é ideol dgico. E interesse econdmico que essas indUstrias farmacéuticas estéo impondo
a0 Brasil, e a gente sabe que o0 Brasil é o Brasil: infelizmente, € um dos maiores paises na corrupg¢do do mundo. A gente
sabe. A gente sabe 0 que significa essa questdo goela abaixo.

Entdo, vamos |4 Se € uma nota técnica, ndo é um ato normativo, em primeiro lugar, ja ndo poderia acontecer, porque néo
estd mudando o decreto que diz que precisater prevencado, ou seja, o carater de prevencao davacina, parapoder ser aceito
no PNI. Entdo, ndo tem cardter de prevencgéo para ser colocado no PNI, ndo é um ato normativo etc. Ja ndo fizeram um
ato normativo, combinado com o Lira, com todo respeito ao Presidente da minha Casa? Mas, se o Lira usa o fato de ndo
ser um ato normativo, mas uma nota técnicaparadizer que ndo é um ato do Executivo e que, por isso, ndo estainserido no
art. 49 da Constituicéo Federal para poder ser sustado pelo Congresso Nacional, pelo Parlamento, ent&o me descul pe, isso
parece ser arranjado ha muito tempo. "O, ndo fagam ato normativo, n&o; vamos fazer s uma nota técnica e ndo vamos
mudar o decreto, ndo, porque sendo a gente vai chamar a atengdo do mundo, vai trazer mais inseguranca juridica para o
pais, porque todos os paises de primeiro mundo e até os ndo de primeiro mundo ja estéo proibindo essavacina'.

Entdo, eu queria chamar atencdo para uma Ultima coisa: o principio da legalidade. O art. 5° da Constituicdo diz que
"ninguém serd obrigado a fazer ou deixar de fazer alguma coisa sendo em virtude de lei" - art. 5° da Constitui¢ao, inciso
Il. E a a gente fez umalel em 2021... Em 2020, eu ja fiz um projeto de lei, o PL 4.966, de 2020, para desobrigar os
servidores publicos, Eduardo Girdo, do Estado de S&o Paulo, que estavam sendo obrigados, pelo ex-Governador Doria,
asevacinarem, ndo €?

(Soa a campainha.)

A SRA.CARLA ZAMBEL LI - Eu estou respondendo inclusive aum processo do Ministério Plblico Federal, porque eu
pedi, eu entrei com um processo para poder suspender a vacinacao dos servidores publicos que estavam sendo obrigados
e jaestavam sofrendo sequelas, etomei umalitigancia de méa-fé por entrar com esse processo, com uma multa gigantesca.
Mas eu néo tenho medo disso. Eu ja estou acostumada a ser perseguida.

Ai entrel com um outro projeto, ndo sO esse de ndo obrigatoriedade de servidores publicos, mas também da néo
obrigatoriedade dessa vacina para qualquer brasileiro, inclusive as criangas, o Projeto de Lei 3.702, de 2021, que esta na
Comissdo da Salde, em que a gente vai trabalhar com afinco este ano. Eu conto muito com a sua gjuda, Eduardo Giréo,
para que depois que saia de |a venha para ca, porque a gente precisa, entdo, aprovar em lei que esse projeto assegure aos
brasileiros que as mées... Inclusive, tinha umaméae hoje com um bebezinho aqui, elaveio assistir porque o bebezinho dela
estéd com seis meses, ela estd morrendo de medo de o bebé ser obrigado a ser vacinado, Eduardo Gir&o.

Ent&o, quero parabenizar asuainiciativae dizer o seguinte: o art. 205 da Constituicdo Federal diz que nenhum brasileiro
podeficar sem educagéo, sem acesso aeducacdo. E o que este Governo, que diz se preocupar com aeducagéo do brasileiro,
esta fazendo € afastar 0 estudante da escola, indo contra a Constituicdo Federal, o art. 205, ou seja, esta descumprindo
um artigo da Constitui¢do Federal, mais o art. 5° da Constituicao Federal, porque esta querendo obrigar um brasileiro a
se vacinar, mesmo o art. 5° dizendo que ninguém podera ser obrigado a fazer, a ndo ser por forcade lei... Entdo, o que
a gente tem que fazer é assinar essa lei, tentar aprovar esta Lei 3.702, de 2021, e eu acho que cabe inclusive a gente
comegar a pensar em possiveis crimes de responsabilidade deste Governo por forgar a populagéo, indo contra o art. 5°
da Constituicdo e art. 205 da Constituicdo, porque estdo afastando os estudantes da escola, daquelas mulheres que nédo
querem vacinar seus filhos, sob o pretexto de perder o Unico dinheirinho que, as vezes, algumas pessoas tém, que é o
Bolsa Familia, os R$600 por més, porque eles estéio ameagando as mées que ndo vacinarem seus filhos de perder esse
auxilio que ndo é mais emergencial, € um auxilio recorrente.

Entdo, sO mostra que este Governo ndo tem apreco nem pelos estudantes, nem pelos mais pobres e muito menos pela
salide do brasileiro.

Muito obrigada atodos. (Palmas.)
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O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito obrigado, Deputada Carla
Zambelli. A senhorapode contar integral mente com 0 nosso gabinete aqui no Senado Federal, com anossa equipe, comigo
- esti certo? -, para a aprovacao deste Projeto 3.702, de 2021, ndo €isso?

E é muito estranho também essa portaria ndo ter sido... O Dr. Ovando vai falar agora, mas me parece que hinguém esta
guerendo se responsabilizar por isso, daformacomo esta sendo feito, através de portaria, porque precisavade umaprévia
de uma decisdo, alguém colocando no PNI com base em estudos e tudo... Uma norma técnicatem forca disso. Parece-me
gue tem que ter uma decisdo politica e algo normativo em torno disso. O senhor vai explicar porque o senhor é médico
e também ja estéd no Parlamento h4 algumas legislaturas.

Por que n&o estdo querendo assinar? E para ndo se responsabilizarem pelo que pode acontecer com os brasileiros? Tem
muita coisa obscura nisso tudo. NGs estamos preocupados, o Deputado Dr. Ovando é muito focado nesse tema, é umadas
grandes liderancas no Congresso Nacional, até por ser médico, e ele tem tido muita coragem. Tem que ter coragem para
fazer essetipo de debate, porque agente sabe do poderio do conglomerado daindustriafarmacéutica, o poderio econbémico
muito grande, politico gigantesco, e o senhor tem feito esse enfrentamento.

NGs precisamos montar uma forca-tarefa. Eu acho que, saindo daqui... E porque hoje, muitos Senadores que estéio
acompanhando ndo puderam estar presentes, mas me mandaram ja mensagens de que estdo a disposicdo para fazerem
umaforca-tarefa. Entdo, a gente precisa organizar isso com a Deputada Carla Zambelli, com a Deputada Bia Kicis, com
a Deputada Silvia Wai&pi, que estava aqui, € com tantos outros que estdo nos acompanhando, para efetivamente a gente
proteger, porque, enquanto a gente esta fazendo esse debate aqui, tem crianca se vacinando, tem familia vacinando com
medo de perder Bolsa Familia, com medo de perder a matricula da escola da crianca... 1sso € muito grave. E muito
preocupante essa obrigacdo, esse terrorismo que estdo querendo fazer com relacéo a essa obrigatoriedade que ndo estdem
nenhum lugar do mundo. Quero repetir e vou repetir isso como um mantra aqui: ndo estd em nenhum lugar do mundo!
Nenhum pais do mundo faz o que Brasil, 0 que 0 Ministério da Salide faz com seu povo, o que o Governo brasileiro esta4
fazendo. E a obrigatoriedade de vacina em bebé, em crianca... 1sso n&o existe. E eu repito o que o Dr. Francisco Cardoso
colocou ha pouco. Olha que coisa absurdal Quer dizer que uma vacina que ndo € mais dada nos Estados Unidos, que é
proibida nos Estados Unidos, vai ser dada no Brasil agora? O nosso pais virou...

(Intervencgéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - ... refugo de vacina? Outlet de
vacina?

A gente tem que entender isso, entendeu? E muito estranho! O Brasil ndo é um pais de segunda classe, de terceira classe.
E algo assim...

E, repito, estavam aqui abertos os microfones para o Governo brasileiro. A Ministrada Salde foi uma das primeiras a ser
convidada - estou com o requerimento aqui - € nem seguer mandou representante, ndo veio a um debate que mobilizou o
mundo inteiro. A classe cientifica estd sabendo desse debate no Senado brasileiro. NOs tivemos aqui e estamos ainda com
o Dr. Andrea, que é da Itdlia, mas estava la nos Estados Unidos participando de debates no Congresso americano. N6s
temos outros pal estrantes que jaentraram aqui, de forado Brasil, cientistas, médicos... E aMinistrada Salde do Brasil ndo
deu as caras, Ndo veio para ca paraenfrentar um debate técnico, cientifico. E inexplicavel isso e me redobraa preocupacio
com relacdo a vida dos brasileiros, especialmente daqueles que ndo tém como se defender, que sdo as criangas.

Dr. Luiz Ovando, Deputado Luiz Ovando, o senhor fique a disposi¢éo. Muito obrigado pela sua paciéncia. Fico muito
feliz com a sua participagéo aqui nesse evento histérico, dentro do Senado, dentro da Casa revisora da Republica.

Muito obrigado.

O SR. LUIZ OVANDO (Para exposi¢édo de convidado.) - Senador Girdo, nesta oportunidade, eu quero destacar o meu
agradecimento a V. Exa. pelo privilégio e honra de poder estar aqui no Senado Federal participando desta discussdo de
alto nivel. Nés podemos ver que, sem divida, criamos aqui uma academia de debates fundamentados verdadeiramente na
ciéncia. E, como bem disse o senhor, eu lamento que o 6rgao méaximo da salde brasileira, o Ministério da Salde, ndo se
faz presente em hip6tese alguma, nem com representante nem na pessoa da sua Ministra.

Eu quero, na sua pessoa, cumprimentar a mesa, destacar o Prof. Andrea Stramezzi. Ja conversei um pouco com ele aqui,
e ele disse para mim que ele tinha um convite para estar nos Estados Unidos numa outra mesa parecida. Ele preferiu vir
para o Brasil. Muito obrigado, Professor. Ele disse que entende um pouquinho portugués, ndo &?

Quero também fazer referéncia ao Senador Heinze, que ja saiu; ao Sr. Estevam Rivello Alves, que é o representante do
Conselho Federal de Medicina, Conselheiro Federal do Tocantins; ao Caio Salvino - pego também licenca para vocé,
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porque eu tenho alguns edaides da sua palestra, inclusive, que vocé fez 1a, que eu vou mostrar aqui, mas é coisa rapida,
oportuna-; ao Dr. Cassio Guimaraes, colega; e a Sra. Bianca, que estéd aqui - € uma satisfacdo, Bianca.

Eu quero dizer aqui a minha credencial. Eu sou graduado em Medicina na Universidade Estadual de Mato Grosso, que
depois passou a ser de Mato Grosso do Sul, porque o estado se dividiu, isso em 1975; fui residente de Clinica Médica,
no Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parang; mestre em Cardiologia pela mesma universidade, em 1980;
e pos-graduado em Cardiologia pela Universidade de Minnesota, em 1986, 1987, no servigo do Prof. Jay Cohn, que foi
0 pioneiro na introducdo dos vasodilatadores em insuficiéncia cardiaca; Professor de Clinica Médica da Universidade
Federal de Mato Grosso do Sul, de 1980 a 1998; Professor de Clinicae Habilidades M édicas na Universidade Anhanguera,
Kroton, de 2002 a2019; e coordenador daresidénciaem ClinicaM édicada Santa Casa, o terceiro maior hospital do Brasil,
em Campo Grande, Mato Grosso do Sul, por praticamente 20 anos; e atualmente Deputado Federal em dois mandatos.

Eu quero aproveitar aqui porque nés trabalhamos ai em Mato Grosso do Sul na atividade parlamentar, sempre
esclarecendo que nds ndo somos contraavacina. E eu quero aqui mais umavez, Senador, enfatizar isso, porque néstemos
alguns opositores, inclusive Deputados Estaduais - que ndo sdo muitos, felizmente -, que dizem: "Nés temos aqui um
Deputado Federal que é contraavacina'. Nao, eu ndo sou contraavacina- eu sou contra esse experimento que esta sendo
colocado e imposto a sociedade, infelizmente; entéo, quanto a esse eu sou contra -, e digo por que eu ndo sou contra:
porgue avacinaé ainiciativa sanitariamais eficaz que existe ha 228 anos. Aqui nés podemos ver Edward Jenner, que, em
1796, vacinou 0 menino Phipps, pegando amostra da plstula da Sarah Nelmes, que era uma jovem com variola. Depois
de mais ou menos 45 dias, esse menino estava imunizado, e isso foi disseminado pela Europa toda e se chamou - e se
chama até hoje - de 0 método Jenner.

Portanto, nés temos hoje, no PNI brasileiro, em torno de 32 vacinas, todas €elas testadas e confirmadas, mas experimento
nos ndo podemos forgar, vocé pode disponibilizar; € o que, infelizmente, tem acontecido. Mas aqui eu quero argumentar -
ejafoi muito bem, régia e sobegjamente discutida - sobre a questéo daimunizagdo em criangas. Olhando aqui, nds vamos
ver que, em julho de 2021, nés tinhamos hospitalizagdo e complicacéo fatal nas criangas, nos Estados Unidos, muito
baixas, comparadas as nos adultos, em torno de 11 vezes menos; entre 8 e 11 anos, em torno de 34,3 vezes menos. Ai
comega a aumentar a medida que avanca aidade.

N&o ha davida de que nés estamos tentando resolver o problema. Ai vem a questéo que foi muito bem colocada aqui pela
Carla Zambelli, levantando uma divida de que eu ndo tenho divida, porque a populagdo brasileira esta, até os 11 anos de
idade, com em torno de 35 milhdes e, até os 19 anos, nds temos aproximadamente 70 milhdes de cidaddos. Entdo, vocés
vejam o tamanho do poderio econdmico que isso pode gerar, e ndo ha explicagdo, diante de tanta evidéncia cientifica, de
gue avacinando faga diferencatanto natransmissibilidade e na contragéo daenfermidade, como nahospitalizagdo eassim
sucessivamente. Nos tivemos essa falacia sendo propagada no Brasil, durante todo o tempo, inclusive pelos jornalistas
muitas vezes comprometidos com determinadas areas da informagéo, colocando esse tipo de distor¢do da verdade a
populacdo de uma maneira geral. Quer dizer, na verdade, nds temos visto cientificamente que n&o ha nenhum beneficio
de vacina em criangas, ou sgja, até os 15 anos de idade. Dai para frente, comega a haver uma facilitagdo, ou sgja, uma
progressao de aumento de anticorpos.

Aqui éum eslaide que eu vou passar, rapido, para mostrar que a crianga ndo é exposta, vocés podem ver, jafoi mostrado
aqui pelo Caio e também pelo... Estou confundindo os nomes aqui, mas foi pelo Caio Salvino mesmo, ja foi mostrado.
Entdo, vocés podem observar que a populagdo aumenta, e, quando vocé chega afaixa etariamenor, aincidénciadadoenca
chega a em torno de 0,1%. Ali n6s temos 0 a 4 anos, em torno de 9,5% da populagéo tem essa idade, e a prevaléncia,
ou sga, aincidéncia da doenga € extremamente baixa. Ao passo que, se nds formos ver o niimero de 6hitos abaixo de 9
anos de idade, a letalidade chega a em torno de 0,33%, extremamente baixo, mostrando que a crianga é resistente. 1sso
esté provado. Isso foi provado, inclusive, por ocasido, na Europa; as criangas nao tinham, 85% das criangas ndo tinham
|GG, mostrando que elas ndo tinham uma reag3o, ou sgja, existia uma protecdo natural. E bem verdade que isso mudou
um pouco.

Sendo assim, nds temos hoje uma coisa muito clara agui - isso daqui sdo dados da Sindrome Respiratéria Aguda Grave
-, mostrando que a crianca de 5 a 11 anos de idade tem em torno de 0,08% de letalidade, ou seja, dessas complicagdes,
0 que ndo justifica nds corrermos o risco de colocar vacinagao.

Aqui nés temos uma nota técnica do Ministério da Salde, em 2022, para justificar, inclusive, os efeitos colaterais. Essa
guestéo da vacinacdo, principalmente por essa companhia Pfizer, foi motivo de muito debate, inclusive politizando essa
situacdo, porque, na época, 0 pessoal queria que se comprasse avacina.

Em julho, avacina esta... N&o, ndo vai comprar. O Presidente disse: "N&o, ndo vou comprar avacina', até porque, nessa
fase, a Fase 3, que é afase, inclusive, chamada de cemitério das novas drogas, vocé ndo consegue ter seguranca de que
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aquilo verdadeiramente vai ser resolvido. E assim foi feito, e a vacina so foi disponibilizada em novembro, quando eles
verdadeiramente colocaram aqui para o Brasil, mostrando que, dentro do processo de verificac8o, de investigacéo, a Fase
3 mostrava que havia uma efetividade, uma eficacia adequada. E ai foi feito, comegou-se 0 processo vacinal.

Inicialmente, comegou-se com a CoronaVac, que era virus inativado, e, subitamente, muda, e a gente ndo tem uma
explicagdo de por que muda. Esse é um grande ponto de interrogacdo: Por que mudou? Ai: "N&o, agora a vacina é do
MRNA, ou sgja, do RNA mensageiro.". Entdo, nds comegamos com essa vacing, € ai comegaram os problemas. E nds
vimos aqui os depoimentos das pessoas que tiveram AV C, jovens. H4, 0os que morreram, os que perderam a perda, os que
tiveram trauma. Eu tenho, cada um de nés, vocé tem um contato com alguém que tem um tipo de problema causado pela
vacina, vocés podem observar. E isso a gente ndo vé divulgado.

Entdo, existe um compl6; existe uma situagdo extremamente grave no sistema de comunicagdo, inclusive cientifico.
Eu tive a oportunidade de ver, inclusive, no Japdo um grupo, uma forga-tarefa se reunindo para poder publicar artigos
mostrando que avacinaé prejudicial, mas eles ndo conseguem entrar em determinadas revistas parafazer essa publicagéo,
infelizmente.

E aqui esta nota técnica diz assm: olha, € bem verdade que avacinafoi estudada exatamente para ver sua eficacia, mas
nado para ver as complicaces, e € naFase |V que comegam a aparecer as complicagdes, quando vocé vai para o mundo
real. E o pessoal disse: olha, avacina- foi o posicionamento do Ministério da Salide na época - a vacinafica a disposicao,
se alguém quiser, principalmente, vacinar crianca, porque na verdade nds estamos tendo problemas agora, e ndo vamos
dizer que realmente foram causados pela vacina.

Diante disso - eu vou aqui adiantar porque... -, eu quero mostrar para vocés este trabalho aqui, que esta publicado no
Circulation, que mostrainclusive as doses aplicadas para mulher e para homem, ou sgja, femininas e masculinas. Vocés
podem observar que aquilo quefoi esperado € um nimero significativamente menor: paraas mulhereshaum acréscimo de
nove vezes até, e no grupo masculino esse aumento é gigantesco. O homem leva uma desvantagem muito grande. Alguns
dizem o seguinte: que o coronavirus é feminino, por isso ele prefere o homem, causando esse transtorno todo.

E aqui, da mesma forma, apenas mostrando de uma maneira agora relacionada ao nimero de idosos aos quais foi dada
a primeira dose e a segunda dose. Todas as vezes em que vocé aumenta a dose, ou sgja, vocé da a segunda dose, vocé
aumenta.

E aqui nds temos esse Vagers, que sdo os problemas relacionados a vacinacdo. E neste quadro aqui eu quero insistir:
apos a vacinagdo contra covid-19, em 2021, aumentou 223 vezes, ou Sgja, é 223 vezes maior que a média de todas as
vacinas combinadas nos Ultimos 30 anos. Tem alguma coisaai! Nés ndo podemos simplesmente fechar os olhos paraisso.
Representa um aumento de 2.500%. A miocardite: mais em jovens, 50%; em homens, 69%. Noventa e dois individuos
morreram, o equivalente a 3%. A miocardite € mais provavel apos a segunda dose - isso esta muito bem estabelecido,
com o0 "p" de 0,0001 - e com menos de 30 anos. Entéo, 0 jovem é aquele que mais é prejudicado. Essa é a sintese que
nos temos disso aqui.

Problema cardiovascular. Vocés podem observar nesse gréfico, em azul ai, que 93% dos problemas estéo relacionados ao
coragdo e ao pericardio e ao miocardio, ou sgja, algo que jafoi muito bem colocado aqui.

Uma outra situagdo: este gréfico aqui mostra que 57% dos eventos letais, fatais ocorrem até trés dias apos a tltima dose.

E aqui, apenas para lembrar - € sempre importante a gente fazer uma recordacdo, na condi¢&o de cardiologista -, quando
vocé tem o sintoma, o individuo é basicamente um privilegiado. Ele apresenta e ele é protegido, ele é acudido, ele é
atendido. Mas 46%, 48% dos casos ndo tém sintoma algum. Vocé jatem fator de risco.

Vocé jatem fator de risco. Sintomas: as vezes, a primeira manifestaco pode ser o colapso, pode ser amorte stbita. Tudo
isso em decorréncia de situagdes que ja foram discutidas aqui.

(Soa a campainha.)

O SR.LUIZ OVANDO - Arritmia. Arritmiaé aexpressao dadisfuncao principal mente dos canaisinicos em decorréncia
de situacdo de inflamacdo que leva aquela disfungéo. Entdo, € isso. Muitas vezes, ndo é expresso.

E historiaque muito foi colocada... Quer dizer, ndo tem miocardite leve, porque o processo inflamatorio desestabiliza
eletricamente a célula. E esse é o grande drama, porque vocé pode ter uma cicatriz pequena, se o coragdo for bom... As
vezes, a cicatriz € muito pequena, mas, se 0 coragdo for bom, o individuo consegue tolerar uma taquicardia ventricular
por um determinado tempo. As vezes, tem, na historia da medicina, até 72 horas de tagquicardia ventricular, mas, quando
vocé tem umainflamagéo difusa, todas as células estdo instaveis, e isso pode evoluir e degenerar em fibrilagdo ventricular
e morte, que é o que infelizmente tem acontecido.
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Iss0 aqui, para sintetizar, mostra para nos que a vacina piora os riscos cardiovascul ares e que os beneficios - essa balanca
mais baixa - ndo sdo aqueles propagados pelaindistria e que estdo sendo colocados ai, mostrando aqui, mais umavez, o
gréfico predito, prevencdo da covid: quanto mais tenra idade, menor prote¢do; quanto mais velho, maior protegdo; mais
tenraidade, mais complicacdes cardiovasculares, mais velho, menos complicacfes cardiovascul ares.

Aqui édo seu instituto, Salvino. Estaaqui o que vocé tinha colocado apenas paraagente lembrar. Aqui néstemos o RNA
acoplado a nanoparticula, dai vocé vai fabricar agora dentro da célula, através dos receptores, jogando para dentro da
célula a sintese daguele elemento que vai estimular a producéo de anticorpo. N6s temos os linfacitos T, CD4, CD8 - o
CD4 estimulainclusive o linfécito e também as células killer e 0 CD8 reduz o processo. Além disso, com essas células
ativadas, ndstemosinclusive a ativagdo do processo inflamatorio, através do Nuclear Factor Kappa Beta, que vai agilizar
todo o sistema inflamatdrio dentro da célula, infelizmente causando essas alteragdes que levam ao processo inflamatério
especifico do endotélio, como jafoi muito bem discutido, ativando o sistema de coagulagdo, ocluindo as artérias, asveias,
principalmente em cérebro, levando o individuo a eventos cardiovascul ares dramaéticos e trauméticos.

Aqui é apenas paralembrar aquilo quejafoi colocado, as variantes X BB. Recentemente nds estamos com a gumas outras
variantes jasurgindo, mas, naverdade, avacina propostando cobre, ndo tem raz&o de vocé usar isso dai. Damesmaforma,
as variantes aqui. Jafoi muito bem mostrado: nés estamos tomando vacinas que ja sairam, ou sgja, 0 antigeno jaestafora,
o tipo de virus jando é mais aquele que vai ser coberto.

Sendo assim, damesmaforma, eu quero aqui apenas lembrar que é importante que a gente esteja atento. Aqui é ahistéria
das vacinas. NOs temos a busca da vacinadamaléria, que tem mais de cem anos, e até agora nés nao temos ainda avacina.
A vacina da tuberculose, 45 anos. Outras vacinas, a vacina da dengue, que foi colocada agora a disposi¢éo, 112 anos. E
assim sucessivamente. Se vocé olhar 14 no cantinho, tem a vacina da covid, tem um ano. Ent&o ha uma precipitagéo, ha
umatendéncia aforcar, porque realmente viu-se uma grande chance econdmica disso tudo.

Sendo assim, a minha sintese conclusiva, Senador, € de que nds devamos deixar aberto para aqueles que querem se
vacinar, principalmente agueles acima de 30 anos de idade. E nés ndo recomendamos os individuos abaixo de 30 anos
espontaneamente procurando para serem vacinados. E, nas criangas, nds temos nos posicionado totalmente contrarios a
vacinacao.

E aqui foi colocada, inclusive, esta questdo da nota técnica, a questdo do PDL. Existem dois projetos de lei que nés
colocamos juntamente com 0 nosso Segundo-Vice-Presidente da Camara, o Sostenes Cavalcante - porque nés somos
coautor com ele -, por sugestdo nossa e inclusive também do Pedro Westphalen, do Rio Grande do Sul, do PP, de que
também seja proibida essa obrigatoriedade e que ndo haja prejuizo daquilo que se conguistou em termos de apoio social,
como vem tendo e que tem sido feito, infelizmente.

Muito obrigado, Senador. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - N6s é que agradecemos, Dr.
Deputado Luiz Ovando - Dr. Ovando! -, pelasuapresencaaqui. O Senado Federal € que lhe agradece pelasua contribui¢éo
importantissima, o senhor que tem sido um baluarte dentro da Camara Federal nesse assunto.

Eu acho que nés estamos chegando a uma hora ai decisiva, hdo €? Eu acho que ja esta aqui, esta audiéncia do Senado,
esta sessdo internacional, ela € a Ultima barreira ali para a gente... Esta muito clara, hoje ficou muito clara, pelo menos
para mim, a gravidade do assunto, porque essa obrigatoriedade, essa exigéncia do Governo brasileiro ndo faz o menor
sentido, ndo tem | 6gica nenhuma, ndo tem racionalidade. E a gente fica preocupado com as nossas criangas estarem sendo
expostas - como obrigatoriedade ainda, parando estudarem - e poderem ter o seu direito vilipendiado, que é constitucional,
da educacdo e da liberdade das familias também. Entdo, vamos ter que correr com isso, € nossa obrigacdo. O sistema
€ bruto - o sistema € bruto! -, com relacéo a esse assunto, ndo €? A gente percebe os movimentos, mas nds hdo vamos
deixar de cumprir nosso papel, n&. Temos que... E aquela coisa de que ndo temos mais tempo a perder, porque, enquanto
agente esta aqui conversando, debatendo, ouvindo esses dados irrefutaveis ai de cientistas do mundo inteiro, do Brasil e
do mundo inteiro, as criancas estéo recebendo esse experimento, que foi - repito o que o Dr. Francisco Cardoso falou -
proibido nos Estados Unidos e que jogam para o Brasil, para estoque, para ndo perder. O que €isso? O que é isso?!

Estavisitando o Congresso Nacional um grupo de estrangeiros de vérios paises de lingua portuguesa da Africa. Eles estdo
fazendo um curso de regulacdo de plataformas da Anatel em Brasilia. (Palmas.)

Sejam muito bem-vindos aqui a0 Senado Federal, que esta completando 200 anos. E o bicentenério do Senado agora, no
ano de 2024. Sejam muito bem-vindos.
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Ao longo da sessdo... € porgque eu ndo interrompo aqui, mas, ao longo da sessdo, nos tivemos acho que uns oito grupos,
no minimo, passando por aqui, assistindo um pouco a sessdo, grupos diversos, do Brasil inteiro, de fora do pais, estdo
participando desta sessdo.

Nés estamos chegando, daqui a pouquinho, ao final desta sessdo. Eu quero chamar agora, para ocupar a tribuna, a Sra.
Bianca Waisberg - acertei? -, que é a Coordenadora Nacional do Movimento Nacional de Maes Direitas, deixando muito
claro que ndo tem nada a ver com ideologia. M&es Direitas € um grupo como se fosse "maes corretas’, que € um grupo,
inclusive - esse de que elafaz parte -, suprapartidario. Entdo, elaestaaqui...

E, como sociedade, uma sessdo de debates dessas é paraagente ouvir, como em umaaudiénciapublica, quem esta presente.
Daqui a pouco, vamos ouvir 0 advogado Eduardo também, que vai fazer uma faa, ele que é advogado de vitimas. E a
gente estd aqui paraouvir e para compartilhar as informacées.

Depois eu quero fazer agradecimentos a Dra. Raissa, & Dra. Roberta Lacerda. VVou fazer depois aqui um agradecimento
por estarem acompanhando agqui conosco essa sessdo histérica.

Dra. Bianca Waisberg - acertel agora? -, muito obrigado. V océ tem dez minutos com atolerancia da Casa.

A SRA. BIANCA DIAMANTE WAISBERG (Para exposi¢ao de convidado.) - Obrigada.

Bom, ent&o, como o Senador Eduardo Gir&o falou, eu sou umadas coordenadoras nacionais do Movimento M&es Direitas,
gue é um movimento de maes. Somos um grupo de mées, eo "direitas’ aqui € no sentido lato dapalavra, no sentido amplo:
maes que desempenham o seu papel, maes corretas, maes que fazem o seu papel corretamente.

Eu tenho trésfilhos e é por eles e pelos filhos de todas as mées que prezam pela liberdade que eu estou aqui hoje. Diante
de tantos profissionais e especiaistas competentissimos, eu ndo me atrevo mais a trazer dados e nem pesquisas. Mas,
como uma mée atenta e preocupada, que leu e estudou muito sobre as vacinas de covid, eu trago alguns questionamentos
gue vivenciamos no nosso diaadia.

Em primeiro lugar, nos soa estranho gque, no auge da pandemia e mesmo agora, com essa tentativa de obrigar 0s nossos
filhos a tomarem essa vacina, o debate ndo sgja permitido. NOs maes sabemos que, quando os nossos filhos ndo querem
falar sobre algum assunto, € porque alguma coisa de errada tem. E nés pensamos a mesma coisa em relagdo a essavacina:
por que ndo pode ser discutida?

Eu quero deixar muito claro que nés ndo somos contra as vacinas. Nés vacinamos os nossos filhos com todas as vacinas
devidamente comprovadas. O que a gente quer aqui, diante dessa vacina, porgque ainda ndo tivemos um tempo habil para
entender o que ird acontecer em médio e longo prazo, é exigir a liberdade de escolha. Assim como eu tenho trés filhos
gue tém necessidades diferentes, nos acreditamos que cada mée deve decidir junto com o seu médico o que acredita ser
melhor para o seu filho.

E o0 que percebemos também, diante dessa imposi¢éo e falta de debate, é que o efeito esta sendo o contrario: nés vemos

muitas mées muito inseguras para vacinar seus filhos, ndo s6 com a vacina da covid, mas ai infelizmente também com
outras vacinas que ja sio comprovadas.

A gente também tem medo porque a gente ndo pode ajudar aquel as mées que sdo mai s dependentes do Estado, mées que
tém filhos em escola publica ou que recebem algum beneficio que esta condicionado a imposi¢do. Entdo eu venho
aqui pedir, em nome de todas as méaes que prezam pela liberdade, que nds tenhamos liberdade para decidir.

E, paraencerrar aminhafala, eu gostaria de terminar com uma frase do ex-Presidente americano Ronald Reagan, que é a
seguinte: "A liberdade nunca esta amais de uma geragdo da extingdo. NOs ndo passamos a liberdade para os nossos filhos
pela corrente sanguinea. Devemos lutar por ela, protegé-la e entregé-la para que fagam o mesmo”.

Muito obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Nés é que agradecemos.
Dra. Bianca Waisberg é coordenadora nacional do movimento nacional Maes Direitas.
Eu recebi um texto aqui do caso Maddie de Garay. E assim que chama? E o caso emblemético Maddie de Garay.

O Senador dos Estados Unidos Ron Johnson, 14 de Wisconsin, republicano, deu uma entrevista coletiva em 28 de junho.
Ele forneceu uma plataforma para vitimas que sofriam de reac6es adversas graves a0 mRNA experimental, e as injecdes
de DNA do vetor viral. Stephanie de Garay e sua filha Maddie, agoracom 13 anos, estavam entre as presentes.

Maddie, entdo com 12 anos, recebeu a primeira dose de mRNA experimental da Pfizer no final de dezembro de 2020.
A segunda dose veio em 20 de janeiro de 2021. Ela foi participante de um ensaio clinico para experimentos da Pfizer
em criangas de 12 a 15 anos de Cincinnati Children's Hospital, em uma divisdo apropriadamente chamada The Gamble
Vaccine Research Center.
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ApGs a segunda injecdo, ela sentiu dor no braco quase imediatamente. Isso foi seguido por fortes dores cardiacas
e abdominais. A longa lista de sintomas se expandiu muito e, rapidamente depois disso, ciclos menstruais intensos,
desmaios, perdas de controle da bexiga, mudanca na vis3o, etc. etc. etc. As vezes, abexiga e os intestinos n&o liberaram
residuos, levando os médicos a inserir tubos de cateter. Ela teve nove visitas ao pronto-socorro médico desde janeiro e
passou mais de dois meses no total em hospitais. Maddie agora est4 paralisada da cintura para baixo. Ela tem grande
dificuldade de engolir comida e agua. Mesmo quando €ela é capaz de engolir comida, normalmente volta a tona. Assim,
Maddie precisa de uma cadeira de rodas ou um andador para se locomover e um tubo de alimentac&o para se alimentar.
Em um ponto Maddie estavatendo 20 ou mai s episddios de blecaute, de desmaios por dia. A maioriados sintomas persiste
até hoje.

Esses dados quem passou foi a Roberta Lacerda - eu agradego ainformaggo.
Vamos la. Eu queria passar a palavra paraa Sra. Deputada Estadual de Rondbnia, Deputada Taissa Sousa.

A senhora esta conectada e tem dez minutos parafazer, com atolerancia da Casa, as suas explanagdes nesta sessdo. Muito
obrigado pela sua presenca, Deputada Taissa.

A SRA. TAISSA SOUSA (Para exposicio de convidado. Por videoconferéncia.) - Primeiramente quero agradecer,
Senador Girdo, a oportunidade e dizer que hoje o senhor estd promovendo dentro do pais um dos debates internacionais
mai s proveitosos, tendo em vista que nés estamos vivendo uma situagdo bem dificil. Quero agradecer muito atoda equipe
meédica, que trouxe dados cientificos, demonstrando todo o conhecimento sobre essa situag&o.

Aqui no Estado de Rondbnia, eu ja protocolei, no ano passado, um projeto delei... Deixo bem claro: toda vez que agente
se manifesta sobre o assunto covid, infelizmente a gente € rotulado como antivacina, mas ndo € o intuito. O intuito € que
nao haja a obrigatoriedade dessa situacdo da vacina, principal mente paras as criancas. Nos ndo podemos deixar 0s Nossos
filhos a mercé de uma decisdo que ndo foi analisada de umaforma detalhada, que néo foi debatida. A gente vé hoje pelo
Senado, nds estamos no Senado Federal, 0 senhor convidou varias pessoas para promover esse debate, g, infelizmente, a
gente ndo tem a presenca de todos 0s atores que necessitavam estar... E principalmente, até a abro mais, a gente poderia
estar ai com todas as bancadas de todos os estados para escutar esses debates, porque € uma deciso muito séria.

Vé&rias criangas hoje, dentro do nosso pais, estéo sendo coobrigadas a se matricularem numa escola ou a ndo receberem o
beneficio social sob penaou ndo de tomarem umavacinaque - jafoi comprovado, foi falado por vérios estudiosos ai neste
debate - tem muitas situages que ndo foram trazidas a tona a nossa populagéo. Nés temos um projeto de lei estadual,
Senador, justamente para ndo ter essa coobrigacdo e as familias ndo sofrerem o que vém sofrendo hoje dentro do estado.

Eu aproveito, como advogada, paratrazer umaanaogia em relagdo aisso. O proprio SUS e o Ministério da Salide falam
dessa coobrigag@o em relagdo as vacinas, mas nds temos diversas outras vacinas que ndo tém essa coobrigacdo. E, sim,
agente quer que tenha a disponibilidade de vacina. Nos queremas, sim, que tenha a publicidade nacional e que afamilia
gue se sentir segura para se vacinar valaeleve o seu filho para se vacinar, mas ndo como uma coobrigaggo. E ai eu trago
umaanal ogia em relagdo a umasituago que nos vivenciamos no Brasil, que é um assunto que foi extremamente debatido:
a situacdo da transfusdo de sangue para as pessoas que sdo testemunhas de Jeova O préprio STF j& se manifestou, em
algumas decisdes, dizendo que caberia afamilia essa deciséo e que o médico, naguel e momento, teria que comprovar que
ndo teria uma outra alternativa para ele. E como para os nossos filhos de seis meses, de zero anos de idade a cinco anos,
sem qual quer debate, sem qualquer comprovagado, sem qualquer outraalternativa, como nés - eu, como Parlamentar, como
mae, como mulher - podemos ser, na verdade, coobrigados a vacinar os nossos filhos?

Ficaaqui 0 meu registro; agradeco muito o espago, mas meu deixo o registro dessa indignagéo que nds estamos vivendo.

Aproveito parafalar que nés temos um projeto em nivel estadual, que esta tramitando hoje na Assembleia Legislativa do
Estado de Ronddnia, contra essa obrigagéo, essa obrigatoriedade, de os pais ndo terem direito de se manifestarem se véo
ou ndo, se se sentem confortavels ou ndo em relagdo avacina. E agradego muito o espaco.

E que nds possamos mudar essa realidade em nivel nacional, porque nés ndo podemos deixar os nossos filhos, as nossas
criangas estarem sujeitas a, muitas das vezes, serem rotuladas ou estar mais, em relacdo a uma situacdo, ndo de salde
publica, mas sendo direcionada para uma situacdo de bandeiras. Entdo, agradeco imensamente 0 espaco.

E eu tenho certeza de que aqui, em Rondbnia, a gente vai aprovar o projeto delei.

E também aproveito parafalar: num momento la atras, o STF jatinha manifestado que os estados dariam as diretrizes em
relacdo a covid-19. E agora € o momento também de deixar os estados se manifestarem e fazerem esse regulamento, para
gue a gente ndo sofra 0 que a gente vem sofrendo.
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Obrigada, Senador Gir&o. Muito obrigada pelo espaco. E quero dizer que eu fico muito orgulhosa de V. Exa. promover
um debate de tantaimportancia. E agradeco porque hoje a gente tem um Senador como o senhor, como 0 Senador Jaime
Bagattoli e outros Senadores daqui, do nosso pais, que trazem avoz do povo brasileiro para o Senado Federal.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito obrigado, Deputada Taissa
Sousa. (Palmas.)

Olhasb o nosso evento repercutindo pelo Brasil. E Rondoniaentrando em contato, diretamente daAssembleial egislativa,
para participar aqui.

Muito obrigado pelas suas contribuicoes.

E interessante agui 0 seguinte: eu queria saber, améae da Isabelli, aD. Cris esta ai? (Pausa.)

Esta aqui, pronto. Ent&o, a senhora receba, desde jé, 0os meus sentimentos, o meu acolhimento, A senhora perdeu afilha,
alsabelli, pela vacina. Entdo, a senhora esta ai com advogado também, néo é isso? E eu queria lhe passar a palavra, ta,
paraasenhorafazer, pode fazer dai mesmo, € sb puxar o microfone e apertar. SO Ihe pego, porque o tempo... agente tem
gue encerrar daqui a pouco, mas eu lhe agradego a presenca. E a senhoratem a palavra aqui.

A SRA. CRISTIANE BORGES (Para exposicéo de convidado.) - Primeiramente eu queria agradecer o empenho de
vocés em trazer a verdade, porque, muitas vezes, nés, que somos considerados casos raros, nos ndo temos o direito de
falar ou expressar.

A minhafilhatinha 16 anos. Ela tomou a Pfizer e, em oito dias, elaveio a ébito. Uma crianga totalmente saudavel, que
tinha muito ainda para viver, muitos sonhos, muitos projetos, e que foi interrompida.

E no meio de toda a turbuléncia, no momento em que eu recebi a noticia, o0 médico falou para mim que eu ndo poderia
trazer minha filha de volta, mas que eu poderia auxiliar outras familias a ndo passarem pela mesma dor. E hoje, para
honrar a meméria da minhafilha, paralutar por todas as familias, porque, no meio da nossa dor, temos que ir atrés para
saber 0 que realmente levou os nossos filhos.

Eu fui informada pelo hospital, acompanhei e me deparel com noticias pela rede, pela midia, falando que a minha filha
tinha uma doenca autoimune e que elatinhaido a 6bito por esse motivo. Devido a isso, no hospital, os médicos falaram
paramim que a Unicaforma que eu teria de saber a verdade sobre o caso daminhafilha, sobre o quetinhalevado a minha
filha, erafazer o procedimento de exumacéo e de investigagdo. Entdo, vocés imaginem umaméae - eraaminhafilhadnica
- ter recebido essa noticia e me deparar com o fato de ter que sepultar a minha filha duas vezes parater uma resposta.

Ent&o, eu acho que, infelizmente, muitas pessoas falam arespeito de vidas, sb que, nateoria, € muito facil falar, mas quem
vive, quem passa por esse processo, tem que se reinventar todos os dias. Nos ndo temos nenhum tipo de apoio. Hoje, a
gente tem um grupo dos casos raros; sdo véarias familias de vérias criangas que passaram pela mesma situacéo. Ent&o, eu
acho que o nosso dever é fazer com que as maes tenham essa opcdo de escolher dar ou ndo avacina.

A minhafilhatomou avacinapararealizar umaviagem, que eraaviagem dos sonhosdela. Infelizmente, elando conseguiu
concretizar. Eu falo que nenhuma mée merece... Nés ndo estamos preparadas... Eu falo que ecoam muito as Ultimas trés
palavras da minhafilha, que foram: "Mae, vocé sabe que eu te amo?'. E pediu um abraco. (Manifestacdo de emogao.)

Disse que queria ficar boa. E vocé escutar dos médicos que eles ndo sabiam o que estava acontecendo com a sua filha,
gue eles nunca tinham visto isso acontecer em caso nenhum.

Entdo, hoje, gracas a Deus, ha estudos e a possibilidade de que mées ndo passem por isso. Ent&o, no meio da minha dor,
eu resolvi vir aqui, representando todas as familias de vitimas porque, infelizmente, 0 Governo... Eu ndo recebi nenhuma
ligacdo, ndo recebi nenhum tipo de satisfacdo de ninguém, nem para perguntar algumacoisa. Tudo o que eu soube, do caso
daminhafilha, foi atravésdamidia. As pessoas ndo tiveram nem coragem de vir até mim questionar ou perguntar. O Gnico
gue realmente foi até a minhacasafoi o responsavel pela parte da salide de Sdo Bernardo, que afirmou que a minhafilha
ndo tinha nada, que realmente a mée estava certa quando falava que, depois da vacina, elateve essareacdo e foi aobito.

Entdo, eu acho muito importante esse tipo de atividade de vocés, essa iniciativa, porque é algo que a populagéo acaba
ndo escutando, ndo tendo essas informagdes que sdo t&o importantes, porque a midia, todo mundo omite. E as pessoas,
infelizmente, por medo ou por faltade informacéo, acabam sofrendo depois, posteriormente, porgque, se o médico, naguele
momento, ndo tivesse falado para mim que possivel mente a causa da morte da minhafilhateria sido avacina, eu poderia
ser igual a muitas mées que, no momento da dor, a Uinica coisa que a gente quer, muitas vezes, é seisolar ou ficar quieta,
porgue, se 0 médico esta falando que foi aquilo, quem somos nés, maes, para dizer que é o contrario?
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Ent&o, eu agradeco de coraco. Infelizmente, nadatraz a minhafilha de volta, mas é umaformade honré-la. E eu sempre
falel que, se a passagem da minha filha pudesse salvar umavidaou mais, eu fariaisso por ela

Entdo, agradeco. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito obrigado - muito obrigado
- por vocé ter vindo aqui.

Fez questdo de vir. O seu Estado é S&o Paulo, ndo € isso? (Pausa.)

Vocé fez questéo de vir, D. Cris, €, mais uma vez, meus sentimentos.

E com esse espirito que agente também faz uma sess3o de debates dessa, para ouvir asociedade, maes de vitimas, pessoas
de todas as correntes de pensamento, com estudos sobre 0 assunto... Também ouvir as entidades, associagdes, e a senhora
muito contribui.

Eu, particularmente, vgjo que, se nés tivermos uma sessdo dessa, Deputado Dr. Ovando, e conseguirmos encaminhar,
nessa forga tarefa, um grupo de Deputados e Senadores para, depois de tudo o gque a gente ouviu aqui - est gravado,
esté tudo na histéria do Senado, com documentacdo robusta... A gente precisa efetivar algum tipo de protegéo para essas
pessoas. E nosso dever como legisladores.

Por mais que vocé tenha uma Corte Suprema com a decisdo de um ministro, ainda que sgja, mas que esta indo de forma
contraditéria, como foi colocado pela Deputada Taissa aqui, ha pouco tempo... Porque, la na época da pandemia, o
Supremo Tribunal Federal disse, delegou aos estados a definicdo com relacéo a isso, tirou do Governo central e jogou
para os estados, para 0s municipios inclusive, e, agora, mudou. O que é que mudou, além do Governo, do alinhamento
ideol &gico, que a gente percebe, politico também? E isso que mudou.

Ent&o, esta um pouco contraditério, incoerente, mas a gente esté trazendo dados aqui. Se uma vida for salva, com tudo
iSSO que a gente ouviu aqui - e eu acredito que podemaos, em muito mais vidas, despertar consciéncias e refletir -, valeu
apenatoda a sesséo.

Eu tenho algumas perguntas, Dr. Francisco Cardoso, para o senhor. Nés estamos encerrando a sessao.
O Dr. Andrea Stramezzi também pediu para fazer duas consideragdes e eu queria aproveitar...
N&o sai se 0 John pode... Vocé pode aqui traduzir rapidamente? (Pausa.)

Daqui a pouco a gente ouve.
Vocé, Eduardo, tem que ser muito objetivo. Eu lhe agradego - t&4? Jogo rapido.

Daqui a pouco eu vou passar a palavra, mas 0 Dr. Andrea Stramezzi fez umas colocagdes, e eu queria fazer perguntas
aqui aele, se ele pode me gjudar aresponder.

Vocé pode traduzir isso aqui para ele? VVocé pode?
(Intervengéo fora do microfone.)
Pronto, pode traduzir. E esse aqui. (Pausa.)
Do meu lado € melhor, porque ai eu ja engato outra aqui, que sdo perguntas selecionadas, para ndo ficar sem resposta.

O SR. JOHN KAGE (Tradugéo simulténea.) - Dr. Stramezzi, aMinistrada Satide do Brasil disse que o FDA dos Estados
Unidos nuncadisse que a vacinade RMA € umaterapia genética e que ndo existe esse tipo de afirmagao.

O SR. ANDREA STRAMEZZI (Paraexposi¢do de convidado. Tradugdo simultanea.) - Possivelmente, eles ndo dizem
agora, mas ontem eu estava com 0 Senador Ron Johnson e Robert Malone em Washington, D.C., e Robert Malone é
aquele que inventou essa tecnologia para tratar o cancer. Vocé tem cancer que ndo pode tratar ou uns tipos de cancer
gue ndo pode trata-10s; entdo, vocé poderia arriscar alguns efeitos adversos, porque vai buscar salvar vidas, mas ha mais
de dez anos que os grandes na indlstria farmacéutica tentaram conseguir a aprovacdo de drogas e RMA para o cancer,
e 0 FDA sempre recusoul.

Segunda coisa, esta escrito nos documentos que é genético, e eu ndo sei quem € o conselheiro da sua Ministra da Satide.
Eu acho que ela deveria muda-lo.

O SR. JOHN KAGE (Tradugéo simultanea.) - N6s temos também uma outra pergunta para o senhor.
Muito obrigado.

53/65



Sessfo de: 26/02/2024 Notas Taquigréficas SENADO FEDERAL

E esta é a outra pergunta: vocé estd analisando os documentos das triagens da vacina Pfizer para as criangas? E, se vocé
esté seguindo as triagens da efi cicia dessas vacinas e vocé toma a sorte pel os beneficios ao risco, vocé recomendaria essa
vacina para criangas e bebés ou nao?

O SR. ANDREA STRAMEZZI (Tradugdo simulténea.) - Néo.

Eu ndo li atriagem dessavacina, que ndo sdo vacinas para criangas, e ninguém no mundo leu, porque eles nunca testaram
nas criangas, ou em mulheres gravidas, ou em pessoas idosas. Entéo, eles estdo mentindo para vocés.

Parem com essas vacinas. Eu estou pedindo uma pausa dessas vacinas desde dois anos atrés, e eu gostaria de dizer outra
coisatambém. Se vocés me dao o tempo para poder fazé-lo, éterrivel. E eu espero que vocés possam mostrar o video, que
tem muitos apelos cientificos, por exemplo, de Robert Malone, que esta falando para vocés, para este Parlamento, para
este Senado, se convencerem ando deixar passar essa coisaterrivel.

Mas tem outra coisa ainda que eles estdo tentando fazer, e possivelmente - ndo sei se vocés estdo falando sobre isso, e se
€ possivel ou pior -, em menos de trés meses, em Genebra, a OM S, a Assembleiavai tentar ratificar, os paises-membros,
o tratado da pandemia da OMS, que é um dos... N&o sei como dizer... Um dos esportes, porque ndo posso dizer de outra
forma, porque é muito... S&o pessoas desafiadoras, que estdo desafiando a liberdade das pessoas.

O que estaescrito ai é que, se esse Diretor, que ndo € nem mesmo um doutor, se ele declarasse, no futuro, uma pandemia,
ou até mesmo uma epidemia, por qualquer coisa - por exemplo, eles inventaram a monkey pox, que seria zéster e que
nem mesmo existe -, entdo eles poderiam chamé-la de "doenca X", e seria suficiente para poder, como Pedro chamou esse
leninista marxista da Etiopia que esta la pela Republica da China, a Republica Popular da China... Entdo, se ele diz que,
no Brasil, tem uma epidemia de dengue ou o que for, vocé terd que perder sua soberania da casa, e ele vai decidir, por
exemplo, sevai colocar todo o Brasil, ou alguns estados do Brasil, colocar um lockdown neles. Imediatamente, vocé néo
pode ir ao trabalho, vocé ndo pode ir a escola, vocé ndo pode fazer mandados, vocé tem que... Mandados de vacinas, e
iSso esta escrito. E isso deveria ser ratificado por cada paiss-membro da OMS. Entéo, eles estdo assustados... Se alguns
paises ndo aprovarem, entdo eles inventardo uma coisa chamada... Uma coisa pior. E eu ndo estou inventando coisas.
Podem ir e buscar e |é-las.

Eles inventaram também as modificagdes das regras internacionais de salde, que dizem gquase a mesma coisa, mas as
regras internacionais de sallde, por lei, vao ser aplicadas até mesmo nesses paises que votarem "nao", porque poderiam
ser aplicados como maioria pelos paises-membros. E as coisas escritas que estéo ai sdo incriveis, e um doutor fisico,
se eles dizem, por exemplo, que, com essa doenga, nds estamos usando, por exemplo, uma hidroxicloroquina ou outro
componente, a OMS e, por isso, 0 seu governo e a Ministra da Salide v&o ter que perseguir esses fisicos que déo essas
drogas que eles ndo querem que nds demos. E, usualmente, tem drogas que podem ser muito mais baratas, muito mais
conhecidas e até sem efeitos colaterais.

E ndo somente isso. Também esta escrito que a OMS pode dizer as suas autoridades, a sua Casa de Deputados, que vai
ser obrigada a... Que eles decidem para cada doenga qual é o medicamento que o fisico tem que prescrever.

E eu posso fazer um exemplo aqui. Por exemplo, eu tenho mais de dez pacientes, ndo todos no mesmo modo, e eu usei
diferentes tipos de medicacfes, dependendo do paciente. Cada vez eu penso na consciéncia da ciéncia e também no que
Hipdcrates diz. Eu usei anti-inflamatorios, antibiéticos, no inicio, a hidroxicloroquina, aivermectina, e também os custos
eram muito baixos.

Eles poderiam dizer que vocé ndo vai usar com anova covid, por exemplo, essetipo de drogas. E eles vao dizer, também,
gue vocé tem que usar, por exemplo, a Paxlovid.

A Paxlovid custamais do que mil délares! E, cadafisico, cada doutor - no meu pais, no seu pais, ou dos Estados Unidos
- vamos ser perseguidos se, por exemplo, viermos aqui para criticar as autoridades politicas de salde, mesmo estando
escrito que pode ter a revisdo de nossos colegas também, como nossos colegas fizeram hoje. Entéo, 2024, 2025 e 2026
€ maio deste ano. Ent&o, nds temos que pressionar as pessoas.

E eu estava fazendo a mesma declaracdo ontem para os Senadores americanos, e, hoje, eles estdo no Senado e alguns
deles estéo tentando convencer todo 0 Senado a ndo aprovar isso.

E eu também estava na CPAC, que € a Convencéo Internacional dos Estados Unidos para os Conservadores. Eu estava
muito feliz por poder ver que muitos deles disseram que nés temos que sair da OMS. A OMS esta destruindo a proxima
geracdo, afutura geragdo de nossas criangas, de nossos filhos, nossos netos.

Eu falel um més atréds com muitos fisicos de Isragl, 0 presidente dessa associagdo e muitos doutores do hospital onde
0 Hamas entrou, e eu disse para eles; "Vocés deveriam sair da OMS". E eu fui muito aplaudido, porque a OMS esta
destruindo a salide dos nossos cidadaos.
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Por favor, estejam conosco e tentem convencer seu Ministro da Salide para poder recusé-lo.
Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Muito bem. E uma dentincia
importante, um alertafeito pelo Dr. Andrea Stramazzi...

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Stramezzi, perd&o.

E um alerta tdo impactante que, Dr. Ovando... O senhor entendeu bem a colocacZo dele com relagio a OMS, com esse
acordo que esta prestes a ser em maio assinado? In May? In May, yes?

(Intervencéo fora do microfone.)
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar VanguardayNOV O - CE) - G20? E do G20? N&o?
(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Ah, na assembleia em Genebra da
Organizacdo Mundial de Salde.

Quanto a esse acordo que el e acabou de col ocar, depois vamos pegar notas e ver o que podemos fazer. E algo que, segundo
€le, € muito preocupante, porque é uma autorizagdo em branco para lockdown a qualquer momento e tudo. E ele tem
recomendado a alguns Presidentes de paises, a Senadores e Parlamentares, de forma forte, para ndo assinarem isso. E a
gente val ter essa dificuldade. Se a Ministra da Salde, em um evento internacional dentro do Brasil, na capital federal,
que ficaa 1km dagui - ndo da nem isso, ndo da nem isso, fica a uns 400m daqui o Ministério da Salide -, ndo comparece
aum evento ao qual vém cientistas, médicos de fora do Brasil, trazendo dados cientificos, trazendo robustez em analises
técnicas sobre vacina em crianga - que € um absurdo ser obrigatorio e esta sendo obrigat6rio no Brasil, a gente viu agui
-, vocé imagine nos ouvir em relagdo aisso! Agora, tudo é pressdo politica, ndo €, Deputado Dr. Ovando? VVamos ter que
juntar um grupo e fazer a nossa parte.

Tem um video que o Dr. Andrea citou ha pouco, um video curto de 2 minutos. Eu pego a vocés atencdo para a gente
assistir a esse video com muitos especialistas do mundo falando.

(Procede-se a exibicdo de video.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girado. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muito bem.

Nés temos ai uma rede de médicos internacionais e médicos do pais nessa corrente legitima. E 0 Senado recebe essa
manifestacdo, sim, de forma democrética aqui na Casa revisora da Republica.

Antes de encerrar, preciso ouvir o Dr. Francisco Cardoso sobre umas perguntas que chegaram, mas, antes, Dr. Francisco,
se 0 senhor quiser colocar No meio das respostas, pergunto: a quem interessa essa politizagio? E porque o assunto € muito
técnico, muito cientifico, muito claro. NOs ouvimos aqui cientistas. Convidamos a Ministra da Satide, que preferiu ndo
vir, para fazer o contraponto com a sua equipe. A quem interessa? E porque se joga - a gente sabe do argumento - para
a politizagdo, que ja é grande no nosso pais; ai se joga para confundir. 1SS0 me parece uma estratégia, de que hoje esta
caindo aficha, porqueai dizem "No, essaéaturmado lado tal dapolitica, € o pessoal que € conservador" ou"E o pessoal
gue € negacionista', enquanto a gente esta querendo aqui debater aqui ciéncia. Eu comecei dizendo que eu tomei vacina,
sempre tomei e tomel todas as vacinas, inclusive na covid. Se tivesse tido acesso a essas informages, talvez ndo tivesse
tomado, alias, ndo teriatomado, mas tomei. Agora € que a gente tem acesso ainformac&o. Tem aquela coisa que diz que
a ignorancia é muito importante, pois vocé, quando tem conhecimento de uma coisa, tem uma responsabilidade muito
maior com as decisdes que vocé toma. Entdo, a primeira pergunta que eu quero |he fazer - e vou aproveitar e engatar
outras - é a quem interessa essa politizagdo de um tema que ndo tem nada a ver com politica. N&o era para isso estar
sendo debatido com relagéo a grupos de esquerda, de direita, de centro, por quem é conservador, por quem € progressista.
Enfim, essa € uma pergunta.

Outra é a seguinte: "No nosso sistema de vigilancia..." Quem falou néo fui eu, foi o Diretor do Programa Nacional de
I munizagGes. Eletem umafrase, e adefinicéo dele é assim - abro aspas: "No nosso sistemade vigilancia, temos um gréafico
gue mostratodos osregistros de eventos temporal mente associ ados avacina, rel ativizados pel o nimero de doses aplicadas.
Mesmo com aintrodugdo davacinadacovid-19, ndo houve oscilagdo ou aumento de notificacBes de eventos supostamente
atribuidos a vacinagdo". Quem fala é o Diretor do Programa Nacional de Imunizac6es do Brasil. Eu pergunto ao senhor,
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gue se dedicaaestudar também essa situacdo: o senhor esta observando mesmo, € verdade que nimero de eventos adversos
da vacina covid € pequeno, ou sera que, no Brasil, temos um problema de subnatificaco? Essa € uma pergunta.

Quero fazer outracom base numafrase dita pela Ministrada Salde, ausente aqui nesta sessdo, abro aspas: "Essa correl agdo
entre morte stbita e vacina de covid ndo tem nenhum fundamento [ela disse]. N&o existe nenhuma hipdtese cientifica
a ser comprovada'. Ministra da Salde Nisia Trindade. A pergunta que eu fago: como o senhor vé a possibilidade de a
vacina covid causar morte slbita em atletas e jovens? Existe algum estudo cientifico que aponta essa correlacdo? Essa
€ apergunta.

E hdaltima, que falo para o senhor aqui. Também disse a Ministra da Salide do nosso pais, do Brasil, abro aspas:

Agora, nos temos uma estratégia deliberada de usar falsas informages cientificas. Vimos lives promovidas
dentro da Camara Federal em que médicos falam que as vacinas podem causar mortes, que a vacina da
covid pode causar miocardites graves. Tudo fake news, sem base cientifica, mas aparecendo como se fosse
informag&o cientifica.
Faou a Ministra da Saide, que complementa: "N&o houve nenhum caso de complicactes cardiol 6gicas em criangas e
adolescentes que tomaram a vacina da covid-19", afirma ainda a Ministra da Salide do nosso Brasil. Fago a pergunta...
N&o sei se 0 senhor gravou tudo ai. De acordo com afaladaMinistraNisia Trindade, ela afirma que a vacinanao provoca
miocardite grave e que, no Brasil, nenhuma criancateve complicagdes cardiacas por causadavacina. A bulado fabricante
da Pfizer afirma que foram relatados casos de miocardite apds a vacinagdo. E uma nota técnica do proprio Ministério da
Salde alerta para os eventos de miocardite e pericardite apds avacinagdo. A perguntaé: como o senhor vé essas afirmacoes
da Ministra da Saide?

Muito obrigado, Dr. Francisco. Eu ja aproveito para agradecer-lhe a presenca, vindo |4 do Rio de Janeiro, ndo € isso?
O SR. FRANCISCO CARDOSO - Vim de Séo Paulo.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Veio de Sdo Paulo participar
especia mente deste evento. Muito obrigado.

O senhor tem a palavra.

O SR. FRANCI SCO CARDOSO (Para exposicéo de convidado.) - Obrigado.

A Ministra vive em Narnia, €la ndo mora no Brasil. S6 eu, que sou um infectologista, ja tratei mais de 50 casos de
adolescentes com miocardite grave em virtude da covid nos Ultimos seis meses; eu - isto € um caos aneddtico -, SO eu.

O fato é que o sistema de notificagdo de efeitos adversos de vacinas no Brasil € boicotado pelas préprias autoridades.
Além de ser muito dificil vocé conseguir notificar, vocé ndo tem resposta.

E vou além: o sistema de notificagdo, que o Dr. Eder Gatti, que foi meu residente no Emilio Ribas, diz que néo teve
alteracdo, exclui o estado mais populoso do Brasil, Sdo Paulo. S&o Paulo ndo entra nos niimeros do sistema nacional de
notificacdo. Eles alegam conflitos com os dados paulistas do #V acinaJa. Ent&o, quando vocé abre o boletim estatistico do
Ministério da Salide sobre notificagio de efeito adverso, o estado mais populoso do Brasil est4 em cinza, esta zerado. E
SO para a gente ter umaideia do nivel precario que é anotificagdo no Brasil de efeitos adversos.

Iss0 € usado para defender a tese esdriixula de que ndo tem efeito grave. SO se for no Brasil, porque, no resto do mundo
gue usa essa vacing, todos os paises tém notificados os efeitos adversos.

Evento adverso, apesar de aMinistra dizer que ndo existe miocardite... Talvez por elaser socidloga, elando saibao que é
uma miocardite. Esté na bula da Pfizer, estd na nota técnica da Anvisa, esta na nota técnica do Ministério da Salde, esta
nos estudos. O estudo da Vaccines, que foi publicado agora em fevereiro, mostrou relagdo positiva da vacina da Pfizer
com miocardite, mas ndo precisair muito longe: teve o estudo coreano recente, a coorte coreana, 4 milhdes de casos em
gue el es conseguiram pegar mortes stbitas rel acionadas avacinada covid. O fato é que s de a gente estar aqui no Senado
Federal falando em morte slbita ja mostra que algo ndo esta certo, porque nunca antes na histéria o Senado ou a gente
precisou se preocupar com termos como miocardite, pericardite, morte stibita... 1sso ndo estava na linguagem do povo,
iSS0 ndo era uma coisa comum. Entdo, se aMinistra prefere enfiar a cabega naterraigua aumaavestruz ou se ela mente
deliberadamente para proteger uma politica de Governo, ela que responda por isso perante seus pares e perante Deus, mas
aMinistra ndo esta sendo sincera ou esta faltando com a verdade deliberadamente.

Quando euvejoaguémindo aTV faar que ndo tem esse negdcio de miocardite com vacina, davontade de trazer a pessoa
para o consultério ou o consultério do Dr. Zeballos também, que esta cheio de gente com esse tipo de problema, e pedir
para ela falar na cara da mée do adolescente que ndo existe miocardite relacionada a vacina, na cara das pessoas que
vieram falar aqui. Ent&o, com relacdo aisso, sim, existe miocardite, existe muito mais miocardite do que deveria existir.
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O estudo da Vaccines mostrou que, comparado ao periodo pré-pandémico, o nimero de miocardites associado a vacina
aumentou, tem relagdo, tem forca estatistica. E um estudo com 100 milhdes de casos. Ent3o, a gente tem a Ministra de
um lado e 250 milhBes de doses em 100 milh&es de pessoas do outro lado.

Por outro lado, eu no vi a Ministra vacinando seus filhos e netos - ndo vi. Ela poderia fazer isso publicamente, dar a
quinta, sexta, sétima dose em toda a suafamilia, para provar que ela esta certa, mas a gente ndo vé isso acontecer.

Com relacdo & outra pergunta, foi o qué?
(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. FRANCISCO CARDOSO - A politizacdo da vacina reflete a politizagdo da pandemia. Infelizmente, grupos
ideol 6gi cos sectérios aproveitaram o caos e 0 medo para ganhar poder. 1sso esta se refletindo até hoje. A gente politizou
um assunto médico em que prescrever um certo remédio ou falar sobre alguma vacina o coloca automaticamente num
espectro do campo politico brasileiro, e isso € muito ruim, porque pessoas estdo morrendo por causa disso: morrendo por
falta de tratamento, morrendo por efeito colateral de uma vacina que ndo serve para os fins aos quais se destina.

E essa politizag&o vai continuar porque eles acham que deu certo: eles acham que foi isso que os fez voltarem ao poder;
€les acham que isso consegue estigmatizar a direita como sendo uma anticiéncia ou algo a ser excluido da sociedade. E
eles vdo continuar batendo nessa tecla, eles passaram do ponto de n&o retorno com relagdo a isso e vao morrer falando
gue avacina ndo causa miocardite e que a vacina previne umadoenca a qual elando previne.

NOs temos Congressistas aqui na Casa... O Ministro da Fazenda, Fernando Haddad, polivacinado, acabou de falar que
esté hoje com covid. Agora h& pouco saiu agui ancticia, ele ndo vai mais ao G20, em S&o Paulo, vai fazer remoto, porque
esté com covid.

Ent&o, a Ministra pode falar o que quiser, mas ela ndo consegue provar o que fala. E a nota técnica do ministério dela é
um absurdo, do inicio ao fim. Essa nota técnica... Mais do que tentar derrubar essa nota técnica, € a gente falar: "Olha,
nota técnica ndo serve para exigir obrigacao". Nao da para o Estado brasileiro exigir das familias uma obrigacéo, sendo
gue a Ministra ndo teve a coragem de assinar o despacho tornando essa vacina obrigatéria. Ela ndo assinou, € uma nota
técnical E aprimeiravez na historia que uma nota técnica embasa uma pol itica de governo.

Eu sou servidor publico e sei que, quando vocé vai fazer um despacho ou algum ato e vocé pede uma nota técnica do seu
gabinete paraembasar asuadecisdo, 0 gabinete |he daumanotatécnicae, apartir dai, vocé tomaumadecisio ou ndo. Aqui
no Parlamento é a mesma coisa. O Ministério da Salide ndo fez isso! Fez uma notatécnica ruim, inservivel, com estudos
fracos ou estudos que ndo representam arealidade da natureza do objeto estudado, jogou no ar e assim ficou. E ficaem off,
usando o pequeno poder junto aos estados e municipios, instruindo enfermeiras, instruindo diretores de escol a, secretérios
de salde, dizendo que avacina é obrigat6ria, mas cadé a obrigacdo da vacina publicada no Diario Oficial da Unido?

E uma coisa que tem que ser questionada, inclusive ao Supremo, que andou dando decisao contra decretos de municipios.
Mas cadé a obrigacdo da vacina? E a primeira pergunta.

E com isso que eu tenho orientado muitos pais que me procuram: " Pergunte ao diretor da escola onde esté assinado que a
vacina € obrigatoria’'. "Ah, tem nota técnical". Nota técnica ndo é decisdo. Pronto! E eu tenho conseguido, amaior parte
das pessoas consegue, com esse simples argumento, fugir das pressdes politicas locais.

SO que eu acho que a gente tem que ir além, a gente tem que denunciar a farsa dessa politica, que torna o Brasil 0 tnico
pais do mundo a obrigar asuainfancia...

E eu tenho medo do que vai acontecer, porque, infelizmente, sdo os pobres que véo ser os mais afetados. As criancas de
familias com um maior poder aquisitivo vao estar mais safas, vao ter mais chances de se livrar disso. Agora, a crianga
gue estuda na escola publica ou cuja mée ganha o Bolsa Familia ou cujo parente ganha algum beneficio do Governo esta
sob coagdo direta. Estrangularam o pétrio poder paraimpor umavacina que ndo € vacina, nos termos que a gente conhece
€omo vacing, porgque ela ndo previne, elando evitaadoenca, ela ndo evita hospitalizagéo, ela ndo evita o 6bito.

Ent8o, a gente esta criando uma crise que vai ter... O que mais me preocupa € que esse ato de coercdo do Governo vai
fazer com que as familias passem a ter medo, ndo s6 da vacina da covid, Senador, mas de todas as outras. Isso vai criar
a maior onda de hesitac8o vacinal da histéria deste pais, com consequéncias drasticas, e a Ministra tem que responder
por isso - a Ministra e 0S Seus assessores.

Espero ter respondido a tudo. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Respondeu, ssm. Muitissimo
obrigado, Dr. Francisco Cardoso.
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Eu tenho que agradecer também ao Dr. Edimilson Migowski, a Dra. Raissa Soares, ao Dr. Antonio Jord&o de Oliveira
Neto, a Dra. Roberta L acerda, ao Dr. Paolo Zanotto, a José Augusto Nasser; todos, de uma certa forma, colaboraram agui

nesta sessdo. Eu agradeco demais a participacao.

Néstemos um video da Dra. Jessica Rose Morley, que teve um imprevisto de Ultima hora e ndo conseguiu participar desta
sessdo diretamente dos Estados Unidos, de Washington. Eu acho que ela entrou na sesséo do Senado |4, porque estatendo
uma sessdo do Senado aqui sobre 0 assunto e, coincidentemente, estatendo umano Senado americano também, paravocé
ver como nés estamos antenados, como nds estamos aqui na mesma pagina, so que |a ndo é obrigatdria. La nos Estados
Unidos, essas audiéncias sdo pararetirar do mercado; obrigatdria, nem pensar! Questdo de crianca e bebés, nem pensar!

Aqui agente est& nesse dilema, nessa espada na cabeca.

Mas a convidada Jessica Rose Morley mandou um video.

Vou s6 passar um pouco do curriculo dela, daqui a pouco. Vamos passar o video, e, daqui a pouco, eu falo um pouco
do curriculo dela. Mas olha o que ela tem a dizer para 0 Senado brasileiro, nesse video especial. N&o precisa traduzi-
lo, jatem legenda.

(Procede-se a exibicéo de video.)

Procede-se %1
(Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar VanguardeyNOVO - CE) - Muitissimo obrigado, Dra
Jessica Rose. Eu fiquei de passar o curriculo dela. SO para vocés terem uma nogdo, ela é bioquimica, bidloga
computacional de formacdo pela Universidade de Newfoundland e Labrador, Canada; graduagdo em Matematica
Aplicada, Universidade Newfoundland e Labrador, Canada; mestrado em Medicina, Imunologia, Universidade Bar-1lan,
Tel Aviv, Israel; doutorado em Biologia Computacional, Universidade Hebraica de Jerusalém, Israel; pos-doutorado em
Biologia Molecular, Institute of Technology, Israel; pés-doutorado em Bioquimica.

A Dra. Jessica é uma experiente pesquisadora, que a gente acabou de ouvir, com formagdo solida em universidades do
Canadé e Israel. Durante 0 seu mestrado, realizou pesquisas em imunopatogénese do virus HIV e efeitos de tratamento
antirretroviral. Enquanto, em seu doutorado, estudou a cinética de virus humanos crénicos, utilizando andises de
biomatemética. Seus dois pds-doutorados foram na &rea de Biologia Molecular e Bioquimica, no estudo de proteinas.
Nesse periodo, também esteve como pesquisadora do Weizmann I nstituto of Science, também em Israel.

Durante a pandemia da covid-19, fez enormes contribuigdes com suas andises dos sistemas de farmacovigilancia, em
especial do sistema Vaccine Adverse Event Reporting System. E o sistema de notificagdes de reagdes pos-vacinagio,
gerando vérios artigos publicados. Recentemente, em maio do ano passado, elateve participacdo no International Covid
Summit, audiéncia realizada no Parlamento Europeu, em Bruxelas.

Muito obrigado.

Ela fez um video exclusivo aqui, para a gente passar aqui, no Senado, porque ela estd em Washington, participando da
audiéncia do Senado de |a também.

Ent8o, eu queria j4, encaminhando para o fim, perguntar ao Dr. Cassio, se ele puder aqui me passar... ja que nés vimos
esse video e que se fala agui em reagdes pds-vacinacdo, uma pergunta que tem chegado muito para a gente aqui também
€ aseguinte: e quem ja se vacinou?

Quem se vacinou, tendo em vista esse conhecimento que hoje se tem, com essas pesquisas, com 0 tempo... meu pai €
que diz - viu, Dra. Raissa? -: "O tempo € o senhor da raz&o". Qual é o procedimento que as pessoas que se vacinaram
- que, de certa forma, querem saber mais informac8es, que ficaram certamente preocupadas com algumas informagdes
aqui -, como devem proceder?

Dé-nos as suas consideragdes finais também, ja agradecendo muito a sua presenca, aqui, no Plendrio do Senado Federal,
e asua paciénciadesde o inicio.

Muitissimo obrigado. Contribuiu muito com este momento nosso.

O SR. CASSIO JOSE MICELLI GUIMARAES (Paraexposicéo de convidado.) - Muito obrigado, Senador. Este é um
espaco dedicado a conhecimento, a ciéncia e a provas que foram apresentadas aqui hoje.
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A pergunta do senhor arespeito de quem se vacinou, algumaterapia génica... é fazer acompanhamento de exames pouco
solicitados como o dimero-D, fibrinogénio, que vai avaliar a parte de lesdo endotelial, BNP e troponina para avaiar a
parte cardiaca.

Mesmo assim, com 0s exames hormais, 0s sintomas que mandam. Entéo, todo paciente que tiver algum sintoma que néo
sentiaantes da vacinatem que ser avaliado por um médico gque pense no assunto, de que essas imunizagdes € que fizeram
apessoater algum sintoma que ndo tinha antes.

Isso é primordial porque, na minha experiéncia de consultério, que é grande - muitos pacientes atendidos a respeito de
poés-inoculacBes -, vérios paci entes tomaram umadose de Pfizer em 2021 e, atualmente, em 2024, quando chegam ao meu
consultdrio, eu peco 0 exame do dimero, e o dimero - que 0 normal é 500 em algumas referéncias, 500 o valor parabaixo
- esta 1,5 mil, 1,7 mil em paciente jovens.

(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. CASSIO JOSE MICELLI GUIMARAES - Também, além dos idosos.

Entdo, qualquer pessoa que tomou a inoculagdo, independentemente do tempo, tem que fazer exames laboratoriais
especificos de lesdo endotelial - isso é primordial porque, estando altos, de uma hora para outra, podem se formar grandes
coagulos.

Dimero é uma lesdo endotelial - sGo microcoagulos no corpo - €, se ndo tratada, pode-se ter problema. Entdo, é uma
avaliacdo dos médicos que pensam gue as inoculagdes podem ter feito isso, porque sendo os médicos ndo pedem esses
exames.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muitissimo obrigado, muitissimo
obrigado (Palmas.) pela participagdo, Dr. Cassio, aqui conosco. E uma honra té-lo recebido.

Vou passar para 0 John Kage, que vai fazer aqui uns agradecimentos.
O SR. JOHN KAGE - Iss0, isso.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - Também quero |he agradecer
pela sua presenca, por ter nos gjudado aqui, neste evento. E fez a tradugdo aqui também, em alguns momentos, néo
desmerecendo a nossa equipe competente datraducdo da TV Senado, mas elefez a ponte agui em alguns momentos, mais
cedo, no gabinete e também aqui.

Muito obrigado.

O SR. JOHN KAGE (Paraexposi¢ao de convidado.) - Primeiramente, gostaria de parabenizar a Casa, 0 Senador Giréo,
0 Senador Heinze, todos aqueles que assinaram os requerimentos para que este evento pudesse ser realizado.

Foram quatro audiéncias publicas, esta é a Gltima, o Ultimo nivel, porque gostaria de pontuar que as audiéncias publicas
com médicos internacionals comegaram em agosto do ano passado, com sete desses doutores, na Camara Municipa de
Porto Alegre, através da Vereadora Fernanda Barth. Depois foi paraa Assembleia Legislativa do Estado do Parang, com
o Deputado Ricardo Arruda, e recentemente, em novembro do ano passado, na CFFC, da Deputada BiaKicis.

A gente encerra aqui essas quatro Casas do Legisativo com chave de ouro, com a presenca de Peter McCullough,
falando ao vivo - na minha opinido, o maior cardiologista do mundo. Todos eles sdo top, porque vém participando
de audiéncias publicas dentro do Parlamento da Unido Europeia, dentro do Senado americano, recentemente estiveram
dentro do Parlamento do Reino Unido. Ent&o, séo doutores que vém trazendo conhecimento, e esse conhecimento que fez
interromper, em muitos dos paises, aguela campanha que forga a crianga, bebés e jovens, incluindo adultos inclusive.

Muitos paises jé praticamente aboliram as campanhas de vacinagdo de covid, umavez que, em maio do ano passado, dois
dias depois de ter havido audiéncia publica no Parlamento Europeu - eu estava la com a Karina Michelin, em maio -, o
Tedros anunciou o fim da pandemia. Entdo, qual é o sentido, que a gente vem questionando? E ninguém aqui é contra
vacinas seguras e eficazes, todos nés tomamos gotinha de pdlio, febre amarela, meningite, todas as vacinas seguras e
eficazes. Masqual €0 sentido hoje de o Brasil forgar criancas e bebés, umavez que jaacabou a pandemiahd muito tempo?

Entdo, eu queria agradecer atoda a equipe aqui do Senador, do gabinete. Queria aqui fazer um agradecimento especia a
uma associ agao médica que, na minha opinido, salvou o Brasil desde o inicio da pandemia, Senador, que é a Associacdo
Médicos pela Vida, da qual a Dra. Raissa participa, muitos outros, o Dr. Francisco Cardoso participa. Entdo, eu queria
pedir uma salva de palmas para os Médicos pela Vida (Palmas.) a associag@o do Dr. Jord&o, que vem lutando até hoje
para despertar e enfrentando todo o sistema da Big Pharma.
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Queria agradecer a equipe da Karina Michelin, as Renatas, a Tanko e a Renata Magalhdes, a Dra. Akemi também, que
€ muito grande, que faz a divulgacdo, ao Paladim, a Paulinha Schmit também e a vérios outros que eu esqueci 0 nome,
vocés me descul pem.

Queria parabenizar os doutores brasileiros também, Dr. Céssio Guimardes, Dr. Caio Salvino, Dr. Roberto Zeballos,
Francisco Cardoso também, por terem trazido tanta informagao aqui, para o Brasil todo.

Queria agradecer também a presenca da Dra. Raissa, que, na minha opinido, é uma heroina que salvou a Bahia, Porto
Seguro, foi muito firme nesse combate. Sou seu fa. Parabéns, doutora, e obrigado por estar aqui presente.

E queria agradecer ao Dr. Stramezzi, que veio desde Washington, como o Senador Girdo comentou. Ele abriu mé&o de
palestrar |4 no Senado americano para vir ao Brasil. Entdo, queria agradecer ao Dr. Stramezzi, que veio diretamente de
Washington (Palmas.). Da Itdlia.

O SR. ANDREA STRAMEZZI - Muito obrigado.

O SR. JOHN KAGE - E passo aqui, aproveito, passo a palavra para... Grazie. Passo a palavra para ele fazer as
consideracdes finais.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Suas consideragdes finais. Final
considerations.

O SR. ANDREA STRAMEZZI (Paraexposi¢éo de convidado.) - Muito obrigado.

Estou muito feliz e estou muito cansado também, depois dessas duas noites em que eu quase ndo dormi, naverdade. Eu
estava no avido e amanha eu vou voar de novo para outro pais. Eu vou a Europa de novo.

Eu senti que eu tinha que vir aqui, porgue o gque esta acontecendo neste pais, pela primeira vez no mundo... Eles fizeram
vacinas obrigatorias para bebés e para criangas. E algo criminoso. E nés temos todos que lutar por isso. Eu espero que as
pessoas entendam e que o Presidente Lula possa voltar e dar um passo atras com a suainiciativa.

Hoje, jafaz quase 8 horas que pessoas de todas as partes e vocés estéo falando para o coragdo das pessoas e para as mentes
das pessoas. As vacinas sdo desnecessarias e sdo prejudiciais.

Por exemplo, alguém comegou afalar sobre infertilidade. Quase 50% das mul heres que foram vacinadas com pelo menos
duas doses observaram problemas com relagdo a menstruagéo, que ndo veio durante dois meses, talvez um ano e meio,
ou, mesmo depois do periodo da menopausa, as mulheres podem voltar ater sangramentos, perda de sangue.

E facil para mulheres compreenderam o que esté acontecendo, porque elas conhecem o préprio ciclo, mas e com relagéo
aos homens, aos rapazes?

Existe um estudo que foi feito numa universidade americana, eu acho que tinha algo em torno de mil estudantes com
idades entre 22 a 30 anos. Eles fizeram espermogramas. Claro, a gente ndo faz isso todos os meses, como as mulheres,
nos somos diferentes.

Esse espermogramaindicou que quase 50% dos casos tinham menos producéo de espermas, menos propor¢éo de esperma
por quantidade de sémen ou espermas com mobilidade lenta. O que isso significa? Na minha opinido, o sonho deles é
reduzir as pessoas pobres, mas vocé tem que reduzir as pessoas pobres dando dinheiro para elas, construindo uma boa
economia, ndo matando-as e tornando-as inférteis. E nds estamos falando de criangas pobres.

Ent8o, essa é a luta de uma vida. NGs temos que lutar por isso e nds vamos ganhar. Eu tenho certeza de que nds vamos
ganhar, particularmente do lado das criangas.

E, se vocés ndo puderem realmente ganhar, politicamente falando, existe algo que é muito fécil para as pessoas fazerem.

"E obrigatrio”, "Eu vou te dar uma multa’, "Vocé ndo vai poder entrar na escola...". O.k. Imaginem que o pais inteiro
se nega a isso. Depois de uma semana, acabou.

Obrigado.

E Deus aben¢oe nossas criangas e suas criangas!

Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOVO - CE) - N6s vamos ja agradecer a todos
eles. Deixee-me sO fdar...

Enquanto o Dr. Andrea estava fazendo a colocagdo, e eu vou passar a palavra para encerrar...
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Como o Deputado Dr. Ovando vai fazer a Ultimafala, e depois eu vou apenas fazer um protocolo, mas olha so o nivel de
deboche... E aquela coisa que a gente diz no Nordeste - ndo é, Doutora? -, além da queda, o coice.

Enquanto agente estafazendo esta sessdo por quase oito horas trabalhando aqui, ouvindo especialistas, cientistas, médicos
do nosso pais, do nosso Brasil e de fora dele - um deles veio pessoalmente aqui, cruzou, veio la de Washington, passou
anoite vigiando para estar presente, para estar colaborando com um assunto importante -, a Ministra da Salide do Brasil,
gue faltou & sessdo - para ndo dizer que ndo deu uma satisfago, deu depois de ter comegado a sesséo, -, mandou - 0 que
pegou muito mal. Ja estava marcado ha vérias semanas isso aqui -, deu uma justificativa de que ninguém da area técnica
estava podendo, que ela estava com outras agendas. E nem sequer... Nem o assessor parlamentar veio.

Ent&o, ndo veio ninguém do Ministério da Salide do Brasil. Isso € um desrespeito ao Parlamento brasileiro.
E elacoloca aqui nos stories dela... Olha aimagem. Eu ndo vou nem reproduzir isso.
Deputado. (Pausa.)

Ela coloca uma crianca tomando a segunda dose da vacina contra a covid. Uma crianga, com um olhar doce, inocente,
recebendo... E a Ministra se vangloriando por isso e ndo veio debater 0 assunto agui com médicos, ndo trouxe seu corpo
técnico para a gente fazer um debate saudavel, um debate sereno.

Vocé viu que aqui foi tranquilo, com base em fatos, com base em argumentos, em pesquisas internacionais. E elavai e
posta, como se estivesse... "Nao estamos nem ai - Décio Bracarense - paravocés ai. A gente faz isso mesmo”.

Eu quero saber a quem interessa, a quem serve, porque a sallde das criangas, pelo que a gente viu agui, n&o.

A quem esta servindo o Ministério da Salide? E o Ministério da Satide ou o ministério da morte? E pela vida ou é pela
morte?

Enfim, esta nos stories ai da Ministrada Salde, enquanto a gente esta fazendo aqui, trabalhando, na sessdo, para debater,
num convite oficial de uma sessdo de debates teméticos do Senado Federal. Mas isso faz parte.

Fica até constrangedor com os convidados internacionais a gente ter que justificar, explicar isso.

Como € que uma Ministra da Salide ndo vem aum evento internacional dentro do Senado da Republica, da Casarevisora
da Reptblica?
Ficadificil, mas a gente sabe que essa é a prética, infelizmente, do atual Governo.

Mas, Dr. Luiz Ovando, Deputado, Dr. Ovando, muito obrigado pela sua participacdo aqui. Muito obrigado pela sua
coragem, pela sua determinacdo, pela sua dedicacdo a esse tema téo caro, de que a gente viu a importancia, que fala
de vida, que fala, realmente, de algo sublime, que sdo os bebés e as criancas, que sdo o futuro da nagdo. Entdo, muito
obrigado pela sua presenca.

O senhor tem aqui 0s minutos para a sua consideracéo final.

O SR. LUIZ OVANDO (Para exposicdo de convidado.) - Senador, eu que agradeco. Mas, antes de fazer um
agradecimento especifico, quero dizer que aignoranciaeaindiferencasdo asraizes de todos os males. E aqui quero deixar
paraaMinistra Nisiaum versiculo biblico que estd em Salmos 127:3, que diz que "os filhos sdo heranga do Senhor [...]",
S80 0 NOSSo maior patriménio e o patriménio de uma nagdo, e nds temos a obrigagéo de cuidar bem do nosso patrimonio.
SeaMuinistra, por qualquer razéo, ndo entendeu i sso ainda, acho que é horadelacomegar aconsiderar, inclusive ouvindo a
opini&o de muitos especialistas que conhecem o assunto e que, sobejamente, estao disponibilizados nas revistas cientificas
do mundo todo, embora haja boicote, a gente sabe disso, sobre a verdade.

Mas eu agradego muito a sua disposicao, elegancia, determinagdo em enfrentar esse tema e quero aqui dizer que todas as
vezes gue precisei, entrando em contato com V. Exa., V. Exa. deu total apoio para que a gente pudesse divulgar ao pais
todo, levando em conta a sua penetragdo namidia social, aqueles pontos de vista que nés defendemos e vamos continuar
defendendo.

E nés ndo podemos nos esguecer de um dado muito importante: quando comegou a covid, e aqui € bom sempre lembrar,
Dra. Raissa, que, desde 1969, nés ja tinhamos comprovado a eficacia dos quatro aminoguinolinas, que, no caso, € a
hidroxicloroquina, e essa € uma droga conhecida desde 1670, alguma coisa, por sua eficacia. E, desde o século passado,
retrasado, mil oitocentos e alguma coisa, que comegou a se usar, inclusive, para doengas reuméticas, [Upus e assim por
diante.

Por que é que estou dizendo isso? E porque houve um posicionamento de negacéo, e ai 0 senhor esta perguntando: "A
guem interessa?'. Ao grande capital. Porque, quando se levantou a possibilidade de seu uso, houve uma avalanche de
posicionamento contrario, absurdo, liderado pela grande midia, pela midia hegembnica. E hoje nds sabemos, depois do
enfrentamento, 1a naquela cidade de Santa Catarina, em que se catalogaram 226 mil cidaddos, e depois de uma retirada,
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chegou-se a conclusdo de que, em 67%, houve redugédo de mortalidade com o uso da ivermectina. 1sso mostra... E isso
foi escondido. E ndo foi um estudo Unico de um autor Unico, exclusivamente, vérias universidades participaram, mas isso
Se manteve constantemente escondido.

E nds continuamos ainda hoje enfrentando essa situacdo, porque esta posi¢céo do Governo Federal, que ndo compareceu,
de ndo mandar, ndo discutir, ndo aprimorar... Como disse o Francisco, sociedade que discute é sociedade que avanca.

Infelizmente, nds estamos ai diante exatamente de uma penumbra, de uma sombra, em que eles defendem demaocracia, em
gue eles defendem ciéncia, mas, nahorade discutir, de avaliar, ndo se expdem parase debater e ouvir realmente averdade.

Eu quero, com isso, aqui resgatar um pouco dessa historia e agradecer ao senhor pela oportunidade. E, paraterminar, eu
gostaria agui de levantar um desafio.

NOs precisamos operacionalizar as nossas agdes daqui para frente. 1sso € decisivo, porque nés chegamos a conclusao,
estamos convencidos - ja estavamos antes, e agora sedimentados do ponto de vista cientifico - de que, se nés néo
sistematizarmos, irmos para a possibilidade de entrarmos com projeto de lei, com PDL, com acdes juridicas, enfim, com
0 que for possivel, nés vamos ficar simplesmente no vazio.

Ent&o, esse é 0 meu desafio. Muito obrigado.
Estou a disposi¢éo, Senador.
Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar VVanguarda/NOV O - CE) - Otimo. Muito obrigado.
Desafio aceito, importante...

Estamos aqui com o assessor do Deputado Coronel Meira, do Darcio Bracarense, tivemos a Bia, a Carla, o Heinze, e
Vé&rios outros colegas que também se manifestaram, que ndo puderam estar aqui e que vao entrar nessa forga-tarefa, Dr.
Ovando. E o senhor, por ser médico, é nosso lider.

O nosso gabinete esta a disposicdo aqui no Senado Federal para tomar as atitudes, mas Ihe fago o convite de publico
para que o senhor sgja o lider dessa forgar-tarefa. Acho que ndo tem pessoa melhor, Deputado, Parlamentar melhor para
coordenar uma forga-tarefa mista, Camara e Senado. Pode ter certeza de que, no limite das minhas forcgas, eu entro, mas
o0 senhor, por ser médico, da uma legitimidade maior, e o senhor estd aqui desde o inicio até o final. E ndo € a primeira
vez que o senhor tem desempenhado esse papel. Entdo, muito obrigado.

Vamos botar nossas assessorias juntas para operacionalizar isso, porque chega de discurso. Realmente, agui ficou muito
claro, ficou muito claro tudo que a gente viu.

Eu quero agradecer também a nossa equipe, que trabalhou durante esses dias, a Thalita, a Alexa, todos os que, de uma
certaforma, estiveram juntos.

Muito obrigado. (Palmas.)

Também quero agradecer a Secretaria-Geral daMesa, o Carlos Rafael, o Paulo César, a Ludmila Fernandes, o Guilherme
Cruz, a Renata Ledo, o Paulo César, Zezinho, Jaerson Dias, Silvanio... E umaturma muito boa, que faz parte aqui.

O pessoal da traduc&o: a Erika de Moraes Carvalho Monteiro, o Ramon Ribas - €isso? (Pausa.)

N&o... Ramon Ribas. Sera? Eu acho que ndo.

E Jodo Paulo Fernandes Alves e Enya Freide Silva dos Santos.

Também agradeco aqui ao Percival, ao Gabriel Lima, ao Eduardo Marinho, ao Sostenes de Paula, ao Sérgio Bonifécio;
ao pessoal do Prodasen, Vinicius Noleto; ao pessoal da Policia, a equipe da Policiaaqui do Senado: aLivia, o Adriano, a
Raquel, o Frederico, o [ caro; aos operadores de camera: Eliseu L opes, Francisco Cosmo, Daniel Nogueira, Erasmo Juliano;
aequipetécnicanas pessoas do Clair Resende, do Apolinario, do Wagner, do Wilson Jr., do Joel son, do Ricardo, do Osley,
do Paulo Henrique; a equipe de operadores de Plenario nas pessoas de Evandro Batista, de Emmanuel, de Marcio, de
Anténio Carlos, de Matheus, de William, de Lucas, de Manoel Alexandre; aos colaboradores do Senac: Magda, Adilson,
Claudinei, Filipe, Gerson, Michelle, Alessandra, Sirlene, Romério, Narciso, Adriano, Alexander; aos vigilantes Johnny
Peter e Tiago Birmann; aos colaboradores dos servicos gerais. Jodo Neto, Vangia, lImar e Carlos.

Agradeco as pessoas e as entidades que vieram aqui participar desta sessdo, que entraram e sairam. Muita gente. Ha a
Bianca, que até falou, do movimento Maes Direitas, a Bianca Waisherg; a Luciane, da clinicalada Bahia, que veio aqui
também e é pediatra, Luciane Berti; 0 Eduardo Bastos; a Jurandi Frutuoso, do Conass; o Felipe Cavallazzi; a Caroline
Servino; a Danubia Mara; a Hozana Xavier; a Niege Neves; a Beth Danuzur; a Eliane dos Santos. Sao vérias entidades
gue vieram aqui participar. Ha Cristiano Borges; Anapaula Carreira; Marcos Carreira; Erik Ruzicka Zorn; Luciane Serra;
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Gabriela Rocha, do Conselho Federal de Medicina, que também estava aqui, RelagcBes Governamentais; Cynthia Pereira,
assessora da Damares; Francisco Cardoso, que falou; Emmeline Portela, do Senado; Silvia Waiépi, a Deputada, presente
também; Dra. Raissa; Ricardo Morato Filho; VanessaZardini; AndreaHoffmann; André Luiz daSilva; Glaucial opes. H&
varios institutos também. Ha Thereza Dutra; Bergson; Joedson dos Reis Rodrigues; Grace Lopes; Jodo Batista Ferreira;
Rafael Dias de Sousa; Tatiana Wokmer Montezuma; Paulo Amaral, acredito; Valéria Grandi Fell; Vivian da Silva,
Ronaldo Madruga; Nilce Simonetti... E da Prefeitura agui de Pinheiro que estava aqui. Ha Vereadores também aqui, do
Rio Grande do Sul, como Leomar Eduardo.

Damares estéd novamente aqui. Que bom, Damares. Que bom, querida. Eu vi que vocé divulgou no seu Twitter esta sesséo.
Retuitamos. Vocé quer dar uma palavrinha? (Pausa.)

Vou passar a palavra para a Senadora Damares, com muita honra e alegria.

A SRA. DAMARESALVES (Bloco Parlamentar Aliancay§ REPUBLICANOS - DF. Pela ordem.) - Presidente, o senhor
me permite falar sentada, dagqui da bancada?

Presidente, eu quero apenas cumprimenta-lo e cumprimentar o Senador Heinze e o0 nosso Deputado do Mato Grosso do
Sul, meu amigo. Quero cumprimentar os idealizadores desta sessdo de debates e, claro, o Plenario, por ter aprovado, e
0 Presidente do Senado, por ter aprovado.

Eu acho que hoje foi um dia histérico paraainfancia no pais.

Presidente, eu ndo tenho me envolvido muito nos debates com relagdo a vacina. Esse foi 0 meu papel no Governo,
porque, no Governo anterior, eu trabalhava com direitos, eu ndo podia estar envolvida com a pauta da salide. A gente
tem a limitag8o institucional, mas, quando chegou 0 momento da vacina das criangas, 0 ministério que eu conduzia fez
uma manifestagdo falando sobre o direito da familia, sobre a autonomia da familia em decidir. Foi tdo-somente essa
manifestagdo que o nosso ministério fez. E nunca estive envolvida diretamente com o tema vacina, mas eu sou defensora
ainfancia e eu aguardei com ansiedade o diade hoje. Vim g, inclusive, estou aqui ao lado de uma médica, perguntando:
"Vocé esta aqui j4?'. Eu vim. Eu ndo fiquei o tempo todo aqui no Plenario, mas eu fiquei 14 no gabinete, para ter uma
posicdo melhor para sentar, e eu acompanhei. Eu aguardel ansiosamente, Presidente, porque eu queria muito ter visto
mais o0 contraditorio nesta audiéncia. Eu queriademais ser convencida pelo Ministério da Salide de que eles estdo certos.
Erasd isso que eu queria.

Eu queria muito que todos vocés estivessem errados. Eu queria muito que todos os que sdo contra a vacing, contra a
obrigatoriedade da vacina em bebés estivessem errados, mas 0 que eu vi aqui hoje ndo me provou que vocés estdo errados,
Presidente; ndo me provou que eles estdo certos e que a obrigatoriedade é necessaria.

A audiéncia de hoje mostrou que o Senado Federal ndo se omitiu, Presidente. As proximas geracfes poderdo cobrar desta
Casa uma omissdo, esta audiéncia mostra que ndo houve omissdo. Esta audiéncia mostra que alguns Senadores estavam
t&o-somente na dlvida. Alguns tinham certeza da ndo obrigatoriedade. E outros queriam acreditar que o Ministério da
Salde estava certo. E nds estamos manifestando a nossa posi¢éo. Nés nos movimentamos. A sessdo aconteceu.

Saio impactada com os nimeros e com os dados apresentados. Na verdade, mais que impactada: aterrorizada, Presidente.
E eu n&o quero que meus netos cobrem a minha omissdo. Eu ndo quero as proximas geragdes falem que eu estive aqui e
gue eu ndo tive interesse ao mesmo de ouvir os dois lados. Eu ndo quero que as criangas do Brasil saibam que a Senadora
gue se autointitula "defensora da infancia' se omitiu neste debate. Eu vim. Eu ouvi. E os dados apresentados aqui me
deixaram preocupada.

E, Presidente, nenhuma sessdo como esta, nenhuma audiéncia publica ou uma sessdo de debates pode terminar sem um
encaminhamento. Nao foi s apresentar para o Brasil dados e niimeros. Nés vamos ter que sentar, Presidente, e entender
gue encaminhamentos nGs vamos tomar.

Quando o senhor trouxe ainformagéo de que a Ministra da Salide, enquanto nés estamos debatendo... Se ela pudesse ter
parado um dia s6 a vacina para vir aqui e nos provar que ela esta certa... Enquanto de manha um dos expositores mostra
gue anotatécnica apresentada por eles é duvidosa, elaviesse aqui e dissesse: "Esse debatedor ai errou. A notatécnicanéo
esta errada, ndo. Eu vou provar que a nota técnica..." Eu sairia daqui mais tranquila hoje, mas eu ndo tive essa resposta
do Ministério da Salde. Eles tiveram a oportunidade de estar aqui conosco hoje.

Presidente, eu vou viver o resto da minha vida acreditando que eu tentei, que eu participei de um debate, que eu ndo me
omiti, que eu ndo aceitel informacdo apenas de um lado e que eu queria o confronto, eu queria o contraditério, porque
eu queria ser convencida de que todos esses cientistas que sentaram aqui a mesa, cientistas dos melhores do mundo que
passaram aqui por esta mesa, estavam errados. Eu queria que alguém me provasse que €eles estdo errados, mas eu ndo
tive essa oportuni dade.
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O encaminhamento que eu sugiro, Presidente, € que a gente pense em uma medida judicial ainda hoje, pedindo ao
ministério... Se um requerimento de informagdo ou uma agéo legidativando der certo, que sgjaumamedidajudicial para
gue eles mostrem 0s nimeros, para que eles mostrem evidéncias de que eles estdo certos, porgque agora eu estou muito
preocupada, Presidente. Ou, entdo, que seja uma agdo judicia para que eles facam o contraditorio a tudo que foi dito
aqui. JA que ndo vieram agui, que nos provem que vocés estdo errados. Entéo, ndo da para a gente so fazer uma sessdo
de debates sem um encaminhamento. E eu estou sugerindo & Mesa, estou sugerindo ao senhor, Presidente, que procure
a Advocacia do Senado, porque ndo vir a esta sessdo também foi um desrespeito a esta Casa. Ent&o, que a Advocacia
do Senado, junto com o senhor, descubra que aternativa, qual € o caminho juridico que nds podemos ter para que no
minimo eles digam que os dados apresentados aqui estdo errados, para a gente dormir em paz, porque a populagdo esta
acompanhando. Gente, esta todo mundo falando desta sessdo, 0 Senado hoje esta com uma audiéncia... Entdo, a gente
provocou mais panico?! Entéo, esta sessdo foi para provocar mais panico na sociedade ou era uma sessdo para a gente
realmente tranquilizar a sociedade?

Presidente, ndo da para a gente encerrar sem um encaminhamento. Eu fico com a sugestao da conversa com a Advocacia
do Senado sobre o que fazer, mas eu o parabenizo, porque o senhor ndo se omitiu, assim como todos os demais que
assinaram o requerimento desta sessdo. M uitos colegas ndo puderam vir - € uma segunda-feira, a gente entende. E agente
guer ecoar para os colegas tudo que foi dito aqui hoje. Parabéns! As criangas do Brasil precisam ser protegidas. Parabéns
pelasuainiciativa. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar Vanguarda/NOV O - CE) - Muitissimo obrigado.

Senadora Damares, a senhora esta coberta de razdo. Minutos antes de a senhora retornar aqui ao Plenario, eu falel com
0 Deputado Luiz Ovando, gque topou o desafio para coordenar uma forga-tarefa mista, com Senadores e Deputados. Eu
sugiro que a nossa primeira atitude possa ser esta: tanto o senhor consultando |a a Advocacia da Camara como a gente,
Senadora Damares, hoje ainda, fazer uma consulta para a Advocacia do Senado, porque os dados... Quando a gente toma
consciéncia do que a gente viu aqui, a nossa responsabilidade aumenta.

Infelizmente, ndo tivemos a presenca da Ministra com a sua equipe agqui, que teriatodo o tempo disponivel, todo o tempo.
Nésjaestamos aqui haoito horas quase, se tivéssemos queficar até 2h damanh3, agenteficariaouvindo, trocando ideias,
dialogando. O que esta faltando é o didlogo e a vontade de efetivamente colocar a coisa com transparéncia.

A senhora foi muito feliz em sua colocagdo. NOs estamos encerrando esta sesséio agora, mas ja saindo daqui com
essa missdo de tomar essas medidas emergenciais. Eu acho que tem que ser judiciamente neste primeiro momento.
Obviamente, de PDLs a gente vai tratar, ja mandei mensagem aqui mais cedo para a equipe para a gente sustar isso. O
Deputado Dr. Ovando jafez isso 14, a Carla Zambelli também. Tem até um projeto de lei nesse sentido, mas néo da para
esperar tanto tempo para tramitar. Eu acho que a gente tem que tomar alguma medida judicial tendo em vista 0 que a
gente viu aqui hoje e 0 que a gente ouviu.

Eu quero encerrar esta sessdo com esse encaminhamento e também fazendo a seguinte colocagdo com relagéo as
conclusdesimportantes de hoje aqui, paramim, que presidi esta sessdo: a Ministrada Salide ndo respeitao Senado Federal
€ 0 povo brasileiro, ndo trouxe sua argumentacao técnica, cientifica para esclarecer as familias brasileiras.

A grande maioria dos médicos que estiveram aqui, cientistas do Brasil e do exterior, mostrou que ndo € uma vacina
tradicional e, sim, produtos do mRNA modificados, erroneamente chamadas de vacinas de covid.

N&o é grupo de risco crianca, ndo é o foco. Entdo, isso é mais delicado ainda pelos dados que a gente viu aqui.
N&o tem a menor necessidade dessa obrigatoriedade, dessa imposicdo, que interessa a quem? Essa € a pergunta que
fica. A gquem interessa essa obrigacdo? A grupos internacionais, fundacfes, as Big Pharmas? A quem interessa isso?
Porque pelas criancas, pelo que a gente viu no debate técnico, cientifico... Vejam que eu ndo falei uma vez o nome do
Presidente da Republicaaqui, ndointitulei o Governo A, B ou C. O negdcio transcende a questéo politico-ideol dgicaaqui,
completamente. Eu fiz uma pergunta ao Dr. Francisco Cardoso: "A quem interessa uma eventual politizaco?'. E porque
geramente se leva para a politizagdo. A quem interessa isso? Entéo, o debate é cientifico.

Ficam aqui os dados, os dados véo ficar na histria do Senado, mas eu também n&o quero passar como omisso, Senadora
Damares. Tenho filhas peguenas, ja disse aqui que ndo vou vacinar, mas eu posso, pois tenho colégio particular, mas a
gente vé a preocupacdo das pessoas que estdo ali com medo de perder o Bolsa Familia, com receio de perder a matricula
de seus filhos nas escol as, que estéo tendo acesso. Ent&o, nds vamos fazer a nossa parte.

Eu quero encerrar esta sesséo dedicando-a... Curiosamente, no diade hoje, recebi ainformagéo aqui de que se completam
dois anos da morte de Helena. Ent&o, quero mandar um abraco paraafamilia. A Helena, umacrianca- ndo sei seacamara
val conseguir, eu vou tentar mostrar a foto dela aqui bebé, deve ter uns dois ou trés anos -, tomou a vacina em 18 de
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fevereiro de 2022 e faleceu oito dias depois, uma semana e um dia depois, dia 26 de fevereiro. Entdo, esta aqui afoto da
Helena com a mée. Eu acho que é Virginia o nome da mée. Quero mandar-lhe um abrago. Se a cAmara puder pegar agui
afoto dela, € aquem eu dedico esta sessao, que a gente encerra neste exato momento.

Deus os abengoe! Muita paz a todos vocés!
Cumprida a finalidade desta sess@o de debates teméticos, a Presidéncia declara o seu encerramento.
Muito obrigado. Um bom final de tarde atodos. Boa semana a todos.

(Levanta-se a sessdo as 17 horas e 13 minutos.)
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