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COMISSAO MISTA DA MEDIDA PROVISORIA N° 869, DE 2018

MEDIDA PROVISORIA N° 869, DE 2017

Altera a Lei n® 13.709, de 14 de agosto de
2018, para dispor sobre a protecdo de
dados pessoais e para criar a Autoridade
Nacional de Protecdo de Dados, e da

outras providéncias

EMENDA ADITIVA N°

Acrescente-se o inciso lll ao §4° do artigo 11 da Medida Provisoria n°® 869/2018, com a
seguinte redagao:

Il — necessidade de comunicacido para a adequada prestacao de servigos
a saude e de servigo de apoio a assisténcia a saude.”

JUSTIFICAGAO

Ao tratar do uso de dados pessoais sensiveis, a Lei Geral de Protecdo de Dados
Pessoais estabelece que a comunicacdo ou o uso compartilihado de dados sensiveis
entre controladores com o objetivo de obter vantagem econémica podera ser objeto de
vedacado ou de regulamentagdo por parte da autoridade nacional, ouvidos os 6rgéos
setoriais, no ambito de suas competéncias (§3° do art. 11 da Lei 13.709).
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Por sua vez, o paragrafo 4° do artigo 11 veda expressamente a comunicagao ou o
uso compartilhado de dados sensiveis de saude com objetivo de obter vantagem
econdmica, exceto nas hipoteses de portabilidade de dados quando consentido pelo
titular, ou em caso de necessidade de comunicagdo para a adequada prestagcao de
servicos de saude suplementar, - esta ultima hipotese acrescentada pela Medida
Provisoria n°® 869/2018.

O intuito do legislador ao criar a vedagao do paragrafo 4° do artigo 11 foi proibir a venda
de banco de dados de saude. No entanto, a redagao do dispositivo como aprovada
acabou por inviabilizar a inovagcado no setor da saude, pois impede todo e qualquer tipo
de compartilhamento com finalidade econbmica, ampliando a interpretagdo da mera
venda para todo e qualquer compartiihamento de dados com a finalidade de inovagao
ou melhoria da prestacido de servicos na cadeia da saude.

Entendemos que a vedacdo em questdo cria graves restricbes a inovagao, impede
qualquer melhoria na prestacdo de servicos da saude e cria barreiras econdmicas,

contrariando os principios constitucionais da livre iniciativa e da autonomia da vontade.

A comunicagado e o compartilhamento de dados referentes a saude entre controladores
da area sao essenciais para que o acompanhamento do ciclo de vida dos pacientes seja
feito com informacdes completas e robustas, possibilitando assim que o diagndstico seja

mais preciso e que o tratamento ofere¢ga mais assertividade e eficacia.

Nao menos importante, a possibilidade de compartihamento de informacbes neste
contexto pode representar uma significativa economia de custos em toda a cadeia de
saude, uma vez que a consolidagao de dados fornece informagdes capazes de evitar
desperdicios com procedimentos repetidos ou desnecessarios.

Nao ha duvidas de que a vedacgao ao uso compartilhado de dados referentes a saude ira
gerar enormes prejuizos no campo da inovagao, uma vez que a Medicina avanga na
direcédo de tratamentos cada vez mais personalizados, campo em que a disponibilidade
de um maior volume de dados possibilita a descoberta de solugbes mais precisas e
eficazes para os pacientes. Sem a autorizagao para o compartilhamento de dados entre
diferentes atores da cadeia, restam prejudicados a pesquisa clinica, o desenvolvimento
de tecnologias, a descoberta de novos medicamentos e, por consequéncia, a qualidade
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de vida de toda a populacdo. Além do mais, ao criar este nivel de restricdo a inovacgao
na saude, a legislagao impede que o Brasil seja competitivo globalmente em pesquisa e
inovagao.

O Brasil ndo pode privar seus cidadaos de todos esses avancos, ao impor restricdes

infundadas a producdo de conhecimento e melhorias na prestagao de servigos a saude.

Nao s6 no ambito privado, mas também na esfera publica, o compartiihamento de dados
entre controladores pode trazer muitos beneficios para o pais. Atualmente, os estados e
municipios também sao considerados controladores de dados, e, tendo em vista que o
SUS possui bases de dados descentralizadas, o compartilhamento dessas informagdes
entre os entes federados é essencial para um planejamento de politica publica mais
preciso e uma alocacao de recursos mais eficiente, sobretudo se considerarmos o atual
contexto de ajuste fiscal, com sérias restrigdes ao ja combalido orgamento da saude
publica.

Por fim, importante ressaltar que a alteragao aqui proposta respeita a preocupacao do
legislador de proibir a comercializagcdo de banco de dados da saude, pratica esta que
todo nosso setor repudia e também combate.

CONCLUSAO

A Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais traz em sua esséncia o fomento ao
desenvolvimento econdmico e tecnoldégico e a inovagao, em equilibbrio com a protecao
da privacidade dos individuos. No entanto, ndo se pode permitir que a técnica legislativa
amplie a vedagao ao ponto de inviabilizar a inovagao e a melhoria da prestagao de
servicos a saude.

Pede-se, portanto, a inclusdo do inciso Il ao paragrafo 4° do artigo 11 da Medida
Proviséria n° 869/2018, para permitir a inovagao e melhoria da prestagcao de servicos a
saude, para que o setor possa contribuir significativamente para o desenvolvimento
nacional e prover o melhor nivel de servico da saude a populacao.
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Comissao Mista da Medida Provisoria n® 869/2018,
11 de fevereiro de 2019.

Deputado Silvio Costa Filho (PRB/PE)
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