Dispde sobre medidas de ©protecéo
social para prevencdo do contagio e
da disseminacdo da Covid-19 nos
territérios indigenas; cria o Plano
Emergencial para Enfrentamento a
Covid-19 nos Territdédrios Indigenas;
estipula medidas de apoio as
comunidades quilombolas e aos demais
povos e comunidades tradicionais para
o enfrentamento a Covid-19; e altera
a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de
1990, a fim de assegurar aporte de
recursos adicionais nas situacdes
emergenciais e de calamidade publica.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

CAPITULO I
DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° Esta Lei institui medidas de wvigiléncia
sanitdria e epidemioldgica para prevencdo do contagio e da
disseminacdo da Covid-19 nos territdérios indigenas, cria o
Plano Emergencial para Enfrentamento a Covid-19 nos
Territérios Indigenas, prevé acdes de garantia de seguranca
alimentar, dispde sobre agdes relativas a povos indigenas
isolados e de recente contato no periodo de calamidade publica
em razdo da Covid-19, estipula medidas de apoio as comunidades
quilombolas e aos demais povos e comunidades tradicionais para
o enfrentamento a Covid-19 e altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, a fim de assegurar aporte de recursos

adicionais nas situac¢des emergenciais e de calamidade publica.



§ 1° Estdo abrangidos pelas disposicdes desta Lei:

I - indigenas isolados e de recente contato;
IT - indigenas aldeados;
IIT - indigenas que vivem fora das Terras Indigenas

em &reas urbanas ou rurais;

IV - povos e grupos de indigenas que se encontram no
Pais em situacdo de migracdo ou de mobilidade transnacional
provisédria;

V - quilombolas;

VI - qguilombolas gue, em razdo de estudos, de
atividades académicas, de tratamento de sua prépria sautude ou
de seus familiares, estdo residindo fora das comunidades
quilombolas; e

VII - demais povos e comunidades tradicionais.

§ 2° As disposicdes desta Lei ndo excluem outras
formas de protecdo aos indigenas, aos quilombolas e aos demais
povos e comunidades tradicionais por agdes governamentais
direcionadas a prevencdo e ao enfrentamento dos efeitos da
Covid-19.

Art. 2° Os povos indigenas, as comunidades
quilombolas e os demais povos e comunidades tradicionais devem
ser considerados como  grupos em situacdo de extrema
vulnerabilidade e, portanto, de alto risco para acdes
relacionadas a emergéncias epidémicas e pandémicas.

Art. 3° Todas as medidas e garantias previstas nesta
Lei devem levar em consideracdo a organizacdo social, as
linguas, os costumes, as tradicdes e o direito a
territorialidade dos povos indigenas, nos termos do § 5° do

art. 216 e do art. 231 da Constituicdo Federal, assim como das



comunidades quilombolas e demais povos e comunidades
tradicionais assegurados no art. 68 do Ato das Disposicgdes

Constitucionais Transitdrias.

CAPITULO II
DO PLANO EMERGENCIAI PARA ENFRENTAMENTO A COVID-19 NOS
TERRITORIOS INDIGENAS

Art. 4° Fica <criado o Plano Emergencial para
Enfrentamento a Covid-19 nos Territdérios Indigenas (Plano
Emergencial), com o objetivo de assegurar o0 acesso aos insumos
necessarios a manutencdo das condicgdes de salde para prevencgao
do contdgio e da disseminacdo da Covid-19, bem como para o
tratamento e a recuperacdo dos infectados, com observéancia dos
direitos sociais e territoriais dos povos indigenas.

Art. 5° Cabe a Unido, por meio da Secretaria Especial
de Saude Indigena (Sesai), no uso de suas atribuicdes legais,
coordenar o Plano Emergencial e, conjuntamente com os Estados,
o Distrito Federal, os Municipios e as demais instituicdes
publicas que atuam na execugdo da politica indigenista e com
a participacdo efetiva dos povos indigenas por meio de suas
entidades representativas, executar acdes especificas para
garantir, com urgéncia e de forma gratuita e peridédica, as
seguintes medidas, entre outras:

I - acesso universal a agua potéavel;

IT - distribuicédo gratuita de materiais de higiene,
de limpeza e de desinfeccdo de superficies para aldeias ou
comunidades indigenas, oficialmente reconhecidas ou né&o,

inclusive no contexto urbano;



ITI - participacédo de Equipes Multiprofissionais de
Satde Indigena (EMSTIs) qualificadas e treinadas ©para
enfrentamento da Covid-19, com disponibilizacdo de 1local
adequado e equipado para realizacdo de quarentena pelas equipes

antes de entrarem em territdérios indigenas, bem como de

Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs) adequados e
suficientes;
IV - acesso a testes réapidos e RT-PCRs, a

medicamentos e a equipamentos médicos adequados para
identificar e combater a Covid-19 nos territdérios indigenas;

V - organizacdo de atendimento de média e alta
complexidade nos centros urbanos e acompanhamento diferenciado
de casos que envolvam indigenas, com planejamento estruturado
de acordo com a necessidade dos povos, gque inclua:

a) oferta emergencial de leitos hospitalares e de
Unidade de Terapia Intensiva (UTI);

b) aquisicdo ou disponibilizacdo de ventiladores e
de maquinas de oxigenacdo sanguinea;

c) contratacdo emergencial de profissionais da saude
para reforcar o apoio a saude indigena;

d) disponibilizacgdo, de forma a suprir a demanda, de
ambuldncias para transporte, fluvial, terrestre ou aéreo, de
indigenas de suas aldeias ou comunidades até a unidade de
atendimento mais proéxima, ou transferéncia para outras
unidades; e

e) construcdo emergencial de hospitais de campanha
nos Municipios préximos das aldeias ou comunidades com maiores

nimeros de casos de contaminacdo por Covid-19;



VI - elaboracdo e distribuicdo, com participacédo dos
povos indigenas ou de suas instituicdes, de materiais
informativos sobre os sintomas da Covid-19, em formatos
diversos e por meio de radios comunitarias e de redes sociais,
com traducdo e em linguagem acessivel, respeitada a diversidade
linguistica dos povos indigenas, em quantidade que atenda as
aldeias ou comunidades indigenas de todo o Pais;

VII - transparéncia e publicizacdo dos planos de
contingéncia, notas e orientacdes técnicas, vigiléncia e
monitoramento epidemioldgico dos casos relacionados a Covid-
19 em territérios indigenas;

VIII - provimento de pontos de internet nas aldeias
ou comunidades, a fim de viabilizar o acesso a informacdo e de
evitar o deslocamento de indigenas para os centros urbanos;

IX - elaboracdo e execucdo de planos emergenciais,
bem como estabelecimento de protocolos de referéncias para
atendimento especializado, transporte e alojamento dos
indigenas;

X - estabelecimento de rigoroso protocolo de
controle sanitdrio e vigilédncia epidemioldégica do ingresso nas
terras indigenas e nas aldeias ou comunidades,
preferencialmente com a disponibilizacdo de testes rapidos
para as EMSIs, com o objetivo de evitar a propagacdo da Covid-
19 nos territdérios indigenas;

XTI - adequacdo das Casas de Apoio a Saude Indigena
(Casais) para as necessidades emergenciais de acompanhamento
e isolamento de casos suspeitos, confirmados e de contatos com
a Covid-19, garantindo medicamentos, equipamentos de protecéo

individual e contratacdo de profissionais; e



XII - financiamento e construcdo de casas de campanha
para situagdes que exijam isolamento de indigenas nas suas
aldeias ou comunidades.

§ 1° Os comités, comissdes ou outros o6rgdos
colegiados direcionados ao planejamento, coordenacéao,
execucdo, supervisdo e monitoramento dos impactos da Covid-19
no ambito da satde dos povos indigenas devem contar com a
participacdo e o controle social indigena e de suas insténcias
representativas.

§ 2° As medidas de isolamento e de guarentena de
casos suspeitos de Covid-19 deverdo considerar gue o0S POVOS
indigenas tém maior wvulnerabilidade do ponto de vista
epidemioldégico e tém como caracteristica a vida comunitéria,
com muitos membros convivendo em uma mesma moradia.

Art. 6° Nenhum atendimento de satde ou de assisténcia
social na rede publica pode ser negado as populacdes indigenas
por falta de documentacdo ou por quaisquer outros motivos.

Art. 7° A Unido disponibilizarid a Sesai, de forma
imediata, dotacdo orcamentdria emergencial, que ndo poderd ser
inferior ao orcamento do referido 6rgdo no ano fiscal vigente,
com o objetivo de priorizar a salde indigena em razdo da
emergéncia de saude publica decorrente da Covid-19, de que
trata a Lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, e a
implementacdo do Plano Emergencial de gque trata este Capitulo.

§ 1° A execucdo do montante destinado a acdes e a
servicos publicos de saude dos povos indigenas de que trata
este artigo ndo serd computada para fins de cumprimento do
piso constitucional e do limite do teto constitucional de que

tratam o inciso I do § 2° do art. 198 da Constituicdo Federal



e o inciso II do art. 110 do Ato das Disposicdes
Constitucionais Transitérias.

§ 2° As despesas do Plano Emergencial correrdo a
conta da Unido, por meio de abertura de créditos
extraordinéarios.

§ 3° A Unido transferird aos entes federados recursos
para apoio financeiro a implementacdo do Plano Emergencial.

Art. 8° O atendimento de salde aos 1indigenas
residentes fora das Terras Indigenas e aqueles povos e grupos
de indigenas que se encontram no Pais em situacgdo de migracéo
ou de mobilidade transnacional ©provisdéria seré feito
diretamente pela rede do Sistema Unico de Satde (SUS), com as
devidas adaptacgdes na estrutura, respeitadas as
especificidades culturais e sociais dos povos e observado o
disposto nos §§ 1°-A, 1°-B, 2° e 3° do art. 19-G da Lei 8.080,
de 19 de setembro de 1990, com excecdo daqueles de aldeias ou
comunidades indigenas localizadas nas &reas urbanas, para o0s
quais o atendimento serd articulado pela Secretaria Especial
de Satde Indigena com o apoio da rede do SUS.

Pardgrafo unico. Para efeitos de comprovagao
documental, seréa aceito 0 Registro Administrativo de
Nascimento Indigena (Rani) ou o registro civil de nascimento
com a identificacgdo étnica expedido pelos cartdrios de registro
civil, conforme disposto na Resolucdo Conjunta n® 3 do Conselho
Nacional de Justica e do Conselho Nacional do Ministério

Piblico, de 19 de abril de 2012.

CAPITULO III
DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL



Art. 9° Considerada a abrangéncia prevista no § 1°
do art. 1° desta Lei, fica instituida a garantia da seguranca
alimentar e nutricional aos povos indigenas, as comunidades
quilombolas e aos demais povos e comunidades tradicionais
enquanto perdurar o estado de emergéncia decorrente da pandemia
da Covid-19.

§ 1° A Unido assegurard a distribuicdo de alimentos
diretamente as familias indigenas, quilombolas e dos demais
povos e comunidades tradicionais na forma de cestas basicas,
sementes e ferramentas agricolas, para serem distribuidas
conforme a necessidade dos assistidos.

§ 2° A Unido disponibilizard remédios, itens de
protecdo individual e materiais de higiene e de desinfeccédo,
pelos Distritos Sanitadrios Especiais Indigenas (DSEIs), com
apoio logistico da Fundacdo Nacional do fndio (Funai) ou de
outros o6rgdos publicos competentes e habilitados para isso,
observados os protocolos de protegdo dos profissionais e dos
povos indigenas, bem como as diretrizes do Plano Emergencial
de que trata o Capitulo II desta Lei.

§ 3° A Uni&o garantird suporte técnico e financeiro
a producdo dos povos indigenas, das comunidades quilombolas e
dos demais povos e comunidades tradicionais e ao escoamento da
producdo daqueles prejudicados em funcdo da Covid-19, por meio
da aquisicdo direta de alimentos, no ambito dos programas da
agricultura familiar, assegurando a 1infraestrutura e a
logistica necessarias, de acordo com cada regido.

Art. 10. As exigéncias documentais para acesso a
politicas publicas que visam a criar condig¢des para garantir

a seguranca alimentar aos povos indigenas, as comunidades



quilombolas e aos demais povos e comunidades tradicionais para
enfrentar estado de emergéncia e de calamidade publica seréo
simplificadas.

§ 1° Em processos de compra publica, doacgéado
simultédnea e alimentacdo escolar, quando o consumo da
mercadoria comprada ocorrer na mesma Terra Indigena em que
tenha sido adquirida, fica estendido o conceito de autoconsumo,
prescindindo de ateste dos o6érgdos de vigilédncia animal e
sanitéaria.

§ 2° Em processos de compra publica, doacéo
simultédnea e alimentacdo escolar, se houver uma uUnica pessoa
juridica na Terra Indigena, serd dispensado o Chamamento
Piblico, gquando o consumo da mercadoria comprada ocorrer na
mesma Terra Indigena em que tenha sido adgquirida.

§ 3° As Declaracdes de Aptid&o ao Programa Nacional
de Fortalecimento da Agricultura Familiar (Pronaf) para
pessoas fisicas indigenas podem ser substituidas pelas
Certiddes de Atividade Rural ou outros documentos
comprobatdérios simplificados que ja sejam emitidos pelo 6rgéo
indigenista oficial.

§ 4° Caberd ao Ministério da Agricultura, Pecuéaria
e Abastecimento, em conjunto com o Ministério da Cidadania, a
Funai e a Fundacdo Cultural Palmares, criar um programa
especifico de crédito para povos indigenas e quilombolas para
o Plano Safra 2020.

§ 5° Serd garantida a inclusdo das comunidades
quilombolas certificadas pela Fundacdo Cultural Palmares como

beneficidrias do Programa Nacional de Reforma Agraria (PNRA),
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assegurado o cadastramento das familias na Relacédo de
Beneficiarios (RB), para acesso as politicas publicas.

§ 6° 0Os atos de distribuicdo de cestas basicas e de
outros produtos relacionados as medidas de contencd&o da Covid-
19 nos territdédrios indigenas, nas comunidades quilombolas e
nos territdérios de povos e comunidades tradicionais seréo
preferencialmente realizados pelo poder publico, com a

participacdo das comunidades interessadas.

CAPITULO TV
DOS POVOS INDIGENAS ISOLADOS OU DE RECENTE CONTATO

Art. 11. Nos casos dos povos indigenas isolados ou
de recente contato, com o objetivo de resguardar seus direitos
e de evitar a propagacdo da Covid-19, somente em caso de risco
iminente, em cardter excepcional e mediante plano especifico
articulado conjuntamente entre a Sesali e a Funali serd permitido
qualquer tipo de aproximacdo para fins de prevencdo e combate
a pandemia.

Art. 12. O governo federal, por meio dos 6érgdos e de
seus setores competentes que elaboram e coordenam a politica
publica para povos indigenas isolados e de recente contato,
adotard as seguintes medidas:

I - elaboragdo, no prazo de 10 (dez) dias, dos planos
de contingéncia para situacdes de contato para cada registro
confirmado de indigenas isolados oficialmente reconhecido pela
Funai;

IT - elaboracgdo, no prazo de 10 (dez) dias, dos

planos de contingéncia para surtos e epidemias especificos
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para cada povo de recente contato oficialmente reconhecido
pela Funai;

III - guarentena obrigatdéria para todas as pessoas
autorizadas a interagir com povos indigenas de recente contato;

IV - suspensdo de atividades préximas as Aareas de
ocupacdo de indigenas isolados, a nédo ser aquelas de
fundamental importdncia para a sobrevivéncia ou o bem-estar
dos povos indigenas, a ser regulamentado pela Funai;

V - disponibilizacdo 1imediata de testes ©para
diagndésticos da Covid-19 e de EPI para todos os DSEIs que atuam
em Aareas onde existam registros oficiais de povos indigenas
isolados ou presenca de povos indigenas de recente contato.

Art. 13. Fica vedado o ingresso de terceiros em areas
com a presenca confirmada de indigenas isolados, salvo de
pessoas autorizadas pelo o6rgdo indigenista federal, na
hipdétese de epidemia ou de calamidade que cologue em risco a
integridade fisica dos indigenas isolados.

§ 1° As missdes de cunho religioso gque ja& estejam
nas comunidades indigenas deverdo ser avaliadas pela equipe de
saude responsavel e poderdo permanecer mediante aval do médico
responsavel.

§ 2° A vedacdo de que trata este artigo ndo se aplica
aos agentes publicos, desde que observados os parametros de
seguranca epidemioldégica orientados pela Organizacdo Mundial

da Sautde e pelo Ministério da Saude.

capiTULO V
DO APOIO AS COMUNIDADES QUILOMBOLAS E AOS DEMAIS POVOS E
COMUNIDADES TRADICIONAIS NO ENFRENTAMENTO A COVID-19
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Art. 14. Enquanto perdurar o periodo de calamidade
plblica em saude decorrente da pandemia da Covid-19, seréo
adotadas medidas urgentes para mitigar os seus efeitos entre
0s quilombolas e os demais povos e comunidades tradicionais do
Pais.

Paragrafo unico. Aplicam-se as comunidades
quilombolas e aos demais povos e comunidades tradicionais as
disposicdes referentes ao Plano Emergencial de que trata o
Capitulo II desta Lei, e cabe ao Ministério da Saude o
planejamento e a execugdo das medidas de que trata o caput
deste artigo, no gque couber.

Art. 15. Serdo desenvolvidas ac¢des emergenciais de
saude, sem prejuizo de outras, em prol das comunidades
quilombolas e dos demais povos e comunidades tradicionais, que
incluam, no minimo:

I - medidas de protecdo territorial e sanitéaria, com
a restricdo de acesso a pessoas estranhas a comunidade,
ressalvadas as de missdes religiosas que ja estejam atuando e
0s responsaveis pela prestacao de servicos publicos
devidamente credenciados, como profissionais da saude e de
demais o6rgdos publicos, visando a impedir a disseminacdo da
Covid-19 e a circulacdo do coronavirus entre os quilombolas;

IT - ampliacédo emergencial do apoio por
profissionais da saude, com ampla utilizacdo de EPI pelos
profissionais envolvidos, além da garantia de testagem rapida
para os casos suspeitos da Covid-19 nos quilombos ou nos
territdérios de demais povos e comunidades tradicionais;

IIT - inclusdo do quesito raca ou cor pelo Ministério

da Saude no registro dos casos da Covid-19, asseguradas a
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notificacédo compulsdria dos casos confirmados entre
quilombolas e sua ampla e periddica publicidade.

Art. 16. Os recursos necessarios ao atendimento do
previsto neste Capitulo correrdo a conta de dotagdes
consignadas ao Ministério da Saude e ao Ministério da
Cidadania, bem como de recursos oriundos de fundo especifico

criado para o enfrentamento da pandemia da Covid-19.

CAPITULO VI
DISPOSICOES COMPLEMENTARES E FINAIS

Art. 17. A Unido poderda firmar convénio com o0s
Estados, o Distrito Federal e os Municipios para executar as
medidas previstas nesta Lei, autorizados o ajuste de dotacdes
e a transferéncia direta de recursos para os entes federativos.
Art. 18. A Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
passa a vigorar com as seguintes alteracdes:
NArt . L1O0-FE . i i i e e e e e et e
§ 1° A Unido instituird mecanismo de
financiamento especifico para os Estados, o Distrito
Federal e os Municipios, sempre que houver
necessidade de atencdo secundadria e terciadria fora
dos territdérios indigenas.
§ 2° Em situacdes emergenciais e de
calamidade publica:
I - a Uni&do deverd assegurar aporte
adicional de recursos ndo previstos nos planos de
saude dos DSEIs ao Subsistema de Atencdo a Saude

Indigena;
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IT - deverd ser garantida a inclusdo dos
povos indigenas nos planos emergenciails para
atendimento dos pacientes graves das Secretarias
Municipais e Estaduais de Saude, explicitados os
fluxos e as referéncias para o atendimento em tempo
oportuno.” (NR)

NATE . 19-G. it ittt it it e i e et e e e

S 1°-A A rede do SUS deveréa
obrigatoriamente fazer o registro e a notificacgdo da
declaracao de raca ou cor, garantindo a
identificacdo de todos os indigenas atendidos nos
sistemas publicos de satde;

§ 1°-B O Ministério da Saude devera
integrar os sistemas de informacdo da rede do SUS
com os dados do Subsistema de Atencdo a Salde

Indigena.

Art. 19. Em &reas remotas, o Poder Executivo adotaré
mecanismos que facilitem o acesso ao auxilio emergencial
instituido pelo art. 2° da Lei n°® 13.982, de 2 de abril de
2020, assim como aos beneficios sociais e previdencidrios, de
modo a possibilitar a permanéncia de povos indigenas, de
comunidades quilombolas e de demais povos e comunidades
tradicionais em suas préprias comunidades.

Art. 20. Ressalvado o disposto no art. 18, os demais
dispositivos desta Lei terdo validade apenas enquanto vigorar

o estado de calamidade puUblica decorrente da pandemia da Covid-
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19, nos termos do Decreto Legislativo n® 6, de 20 de marco de
2020.

Art. 21. Esta Lei entra em vigor na data de sua
publicacéo.

CAMARA DOS DEPUTADOS, 22 de maio de 2020.

RODRIGO MATIA
Presidente



