SENADO FEDERAL
EMENDAS

Apresentadas perante a Mesa do Senado Federal ao Projeto de Lei n°® 4023, de 2020,
que "Altera a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispbe sobre as medidas para
enfrentamento da emergéncia de saude publica de importdncia internacional
decorrente do coronavirus responsavel pelo surto de 2019, para fixar diretrizes que
orientem a distribuicdo de vacinas contra a covid-19 a populagdo.”

Senador Acir Gurgacz (PDT/RO) 001; 005
Senadora Rose de Freitas (PODEMQOS/ES) 002
Senador Jayme Campos (DEM/MT) 003
Senador Rodrigo Cunha (PSDB/AL) 004
Senador Fabiano Contarato (REDE/ES) 006
Senador Luiz do Carmo (MDB/GQ) 007
Senador Jagues Wagner (PT/BA) 008
Senador Humberto Costa (PT/PE) 009
Senador Eduardo Girdao (PODEMOS/CE) 010; 011
Senador Randolfe Rodrigues (REDE/AP) 012; 013
Senador Alessandro Vieira (CIDADANIA/SE) 014
Senador lzalci Lucas (PSDB/DF) 015; 016

TOTAL DE EMENDAS: 16

Pagina da matéria



http://www25.senado.leg.br/web/atividade/materias/-/materia/143718

PL 4023/2020
00001

SENADO FEDERAL
Gabinete Senador ACIR GURGACZ

EMENDAN® - PLEN
(a0 PL n° 4023, de 2020)

Dé-se a seguinte redacdo ao art. 3° da Lei n® 13.979/2020, de 6 de
fevereiro 2020, na forma do art. 1° do PL n°® 4023, de 2020:

§ 7° - F. O Sistema Unico de Saide (SUS) mantera registro
eletrénico individualizado de vacinagbes administrativas em servicos de
salide publicos e privados, de forma acessivel ao usuario”

JUSTIFICACAO

Diante da falta de tratamentos especificos e de imunizacdo contra a
covid-19, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) passou a recomendar que
0S paises restringissem ao maximo o contato entre as pessoas, Visto que 0
contagio do novo coronavirus se propaga de maneira muito rapida.

Assim, além de todos os problemas relacionados ao combate da
doenca em si, a pandemia da covid-19 trouxe uma nova realidade para o
cotidiano das pessoas com a adocgéo repentina do distancimento social, que
impede que mantenhamos nossos relacionamentos — sejam profissionais,
afetivos, entre outros — da maneira convencional.

O répido alastramento da doenca ja favorece o surgimento de
afeccbes na salude mental das pessoas — ao vivenciarem fortes pressées e
incertezas nas dimensdes econdmicas, trabalhistas e sentimentais. Mas o
isolamento potencializa esse efeito, na medida em que pode impedir 0 apoio
imediato da familia, dos amigos e dos profissionais de salde, como
psiquiatras e psicologos, no momento em que ocorre o abalo emocional.

Existem conhecidos grupos de risco para a prevaléncia de
depressdo, ansiedade e suicidio na populacdo, entre os quais destacamos as
pessoas idosas, que sdo alvo de isolamento mais agressivo para prevenir a
infeccdo pelo novo coronavirus. A atencdo a tais individuos deve ser
intensificada nesse momento.
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Dessa forma, consideramos essencial instituir politicas de resposta
aos efeitos deletérios a saide mental, para mitigar problemas adicionais aos
que sdo causados diretamente pela covid-19. Por essa razdo, propomos que o
Sistema Unico de SaGde (SUS) adote programa especifico para o
acolhimento de pessoas que estdo em sofrimento emocional em decorréncia
do isolamento.

Ademais, 0 programa podera atuar para preparar a mente das
pessoas para uma nova realidade de trabalho e vivéncia que surgirdo nas
mudancas advindas nas esferas administrativas publicas e privadas, novas
formas de emprego, trabalho e relacionamentos.

Certos dos beneficios dessa medida, contamos com o apoio de
NOSSOS pares para que seja aprovada.

Sala das Sessoes,

Senador ACIR GURGACZ
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EMENDA N° - PLEN
(ao PL 1° 4.023, de 2020)

Art. 1° A Lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, passa a
vigorar acrescida do seguinte art. 3°-K:

“Art. 3°-K As campanhas de imuniza¢cdo contra a covid-19
garantirdo 0 acesso equitativo as vacinas, priorizando as pessoas dos
grupos de risco e as localidades mais vulneraveis, segundo critérios
técnicos fixados em regulamento.

§ 1° O cronograma de admistracio de vacinas contra a
covid-19 sera definido com base em evidéncias cientificas,
observadas as caracteristicas epidemiologicas de distribuicdo da
doenca nas diversas localidades e as particularidades relacionadas a
logistica regional de distribuicdo desses produtos.

§ 2° Os procedimentos de autorizagdo para a producdo,
importacdo, distribuicdo e comercializagdo de vacinas contra a
covid-19 e dos insumos necessarios a sua fabricagdo serdo
simplificados.”

§ 3°Para imunizar a populagdo o poder publico regulamentara
a participacdo dos agentes de combates a endemias para atuarem
diretamente na campanha de vacinacdo de modo a assegurar as
medidas recomendadas pela comunidade cientifica.

JUSTIFICATIVA

A presente emenda tem como objetivo de estabelecer que a
distribuigdo de vacinas e seu cronograma de administracdo sejam definidos
de maneira transparente e baseados em critérios técnicos.

Dessa forma apresentamos uma amplitude nos procedimentos
de autorizagao para a producao, importagao, distribuicdo e comercializacao
de vacinas contra a covid-19 e dos insumos necessarios a sua fabricacao
sejam simplificados, para assegurar sua disponibilidade tempestiva a
populagao.



Por essas razdes peco aos nobres pares 0 apoio para a aprovagao
da referida emenda.

Sala das Sessoes,

Senadora ROSE DE FREITAS
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EMENDA N° - PLEN
(a0 PL n° 4.023, de 2020)

Dé-se ao § 7°-D a ser incluido no art. 3° da Lei n° 13.979, de 6
de fevereiro de 2020, na forma do art. 1° do Projeto de Lei n° 4.023, de 2020,

a seguinte redagao:

§ 7°-D. A vacinagdo priorizard 0s grupos mais vulneraveis a
covid-19, de acordo com parametros cientificos estabelecidos
em regulamento, sendo obrigatoria a garantia de prioridade
para os profissionais de satude.

JUSTIFICACAO

A vulnerabilidade dos profissionais de saude a covid-19 ¢
inquestiondvel, sobretudo entre aqueles que trabalham prestando
atendimento aos doentes. Assim, entendemos que ¢ inegocidvel nossa
obrigacao de lhes atribuir prioridade na vacinagdo, pois dependemos desses
profissionais para dar continuidade ao tratamento dos doentes, tendo em
vista que, num primeiro momento, ndo havera vacinas suficientes para toda
a populacdo e novos casos da doenca contmuardo a ocorrer at€¢ que
alcancemos a situagao denominada como “imunidade de rebanho”.

Sala das Sessoes,

Senador JAYME CAMPOS
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EMENDA N° - PLEN
(ao PL n° 4.023, de 2020)

Inclua-se nas alteragcdes propostas pelo art. 1° do Projeto de Lei
n°® 4.023, de 2020, ao art. 3° da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, o
seguinte § 7°-F:

§ 7°-F. Os critérios previstos no § 7°-E serdo pactuados pela
comissdo intergestores tripartite e aprovados pelo Conselho
Nacional de Satde, devendo-se dar publicidade aos quantitativos de
doses de vacinas e de recursos federais a serem transferidos para
Estados, Distrito Federal e Municipios, de acordo com a aplicagao
dos referidos critérios.

JUSTIFICACAO

A presente emenda visa a conferir maior efetividade ao objetivo
do Projeto de Lei n° 4.023, de 2020, de dar transparéncia a distribuicdo de
vacinas contra a covid-19 e de recursos federais para a aquisicdo dessas
vacinas e dos insumos necessarios, para os entes subnacionais, além de
garantir que os critérios de rateio sejam capazes de garantir a equidade da
distribuicao.

Assim, a emenda ora proposta inclui novo dispositivo no art. 3°
daLei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, para determinar que os critérios
de distribuicdo de doses de vacmnas contraa covid-19 e de recursos federais
para a sua aquisicao sejam pactuados pela Comissao Intergestores Tripartite
(CIT) e aprovados pelo Conselho Nacional Satide (CNS). Com isso, ficam
garantidas as participagdes dos gestores federal, estaduais e municipais nessa



definicdo e, também, a efetivacdo do controle social do Sistema Unico de
Saude (SUS).

A emenda ainda determina que se dé ampla publicidade aos
critérios definidos e aos quantitativos a serem transferidos para Estados,
Distrito Federal e Municipios.

Sala das Sessoes,

RODRIGO CUNHA
Senador da Republica
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EMENDAN® - PLEN
(a0 PL n° 4023, de 2020)

Dé-se a seguinte redacdo ao art. 3° da Lei n® 13.979/2020, de 6 de
fevereiro 2020, na forma do art. 1° do PL n° 4023, de 2020:

§ 7° - F. O Sistema Unico de Satde (SUS) mantera registro
eletrénico individualizado de vacinagbes administrativas em servicos de
salide publicos e privados, de forma acessivel ao usuario”

JUSTIFICACAO

O Programa Nacional de Imunizacdes (PNI), instituido pela Lei
n° 6.259, de 30 de outubro de 1975, é uma politica publica de sucesso,
considerado o maior programa publico de vacinacdo do mundo. Sua
conformacdo foi decisiva para erradicar varias doencas endémicas no Pais,
como a poliomielite e 0 sarampo — que agora voltou a grassar no territorio
nacional — e promover o controle de outras doencas de grande impacto
sanitario.

Referéncia internacional no que diz respeito a imunizacao de
grandes populagdes, mais de trezentas milhdes de doses de vacinas sao
aplicadas anualmente no &mbito do PNI. Hoje em dia, o Calendario Nacional
de Vacinagéo prevé imunizacao contra tuberculose (BCG), hepatites A e B;
difteria, tétano, coqueluche (pertussis), meningite e poliomielite (vacina
pentavalente/DTP), pneumonia e meningite causadas por dez sorotipos da
bactéria pneumococo; meningite (meningococica C), rotavirose humana,
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sarampo, caxumba e rubéola (triplice viral), varicela, infeccdo pelo
papilomavirus humano (HPV) e febre amarela.

Na execucdo do PNI, a Lei n° 6.259, de 1975, estabelece que o
cumprimento da obrigatoriedade das vacinagdes deve ser comprovado por
meio de atestado de vacinacdo (AV), emitido pelos servicos publicos de
salide ou por médicos no exercicio de atividades privadas. Presentemente, 0
AV é fornecido por escrito aos pacientes, em papel, sendo afixado no cartdo
de vacinacao.

Contudo, entendemos que esse tipo de comprovacdo esta
obsoleto, frente aos avan¢os tecnoldgicos e ao uso intensivo de ferramentas
de comunicacdo digital no cotidiano das pessoas. Ademais, € muito comum
que o cartdo de vacinacdo acabe sendo extraviado, de modo que a anotagao
das vacinas recebidas é perdida.

Por isso, propomos que as informacdes de todas as vacinas
aplicadas no paciente sejam registradas e disponibilizadas para consulta em
uma plataforma digital. Esse ambiente eletrénico servira, portanto, como um
cartdo digital de vacinagéo.

Com o corrente cenario de diminuicdo da cobertura vacinal,
detectado por especialistas e admitido pelo préprio Ministério da Saude,
devem ser empreendidos todos os esforgos possiveis para que as pessoas
comparecam aos servicos de imunizacdo e se engajem das campanhas de
vacinacdo. Mas, para isso, € necessario que elas saibam quais vacinas ja
receberam, o que seré facilitado pelo cartdo digital de vacinacéo, acessivel a
partir de qualquer dispositivo eletrbnico conectado a internet, como um
smartphone.

O uso dessa ferramenta também ser4 importante no momento
em que nos aproximamos da grande imuniza¢do em massa contra a covid-19,
que tera toda a populacéo brasileira como publico-alvo.
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Certos da relevancia de nossa propositura, contamos com 0
apoio de nossos pares para que seja aprovada.

Sala das Sessoes,

Senador ACIR GURGACZ
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EMENDA N° - PLEN
(ao Projeto de Lei n® 4.023, de 2020)

Dé-se a seguinte redagdo ao art. 1° do Projeto de Lei n® 4.023,
de 2020:

§ 7°-D. A vacinagdo priorizara os grupos mais vulneraveis a
Covid-19, tais como indigenas, quilombolas e pessoas em situagao
de rua, de acordo com parametros cientificos, estabelecidos em
regulamento.”

JUSTIFICACAO

Apos diversos vetos do Chefe do Poder Executivo a Lei n°
14.021/2020, que dispde sobre medidas de protecdo para prevencao do
contagio e da disseminagdo da Covid-19 nos territdrios indigenas e
quilombolas, ficou evidente o descaso do Governo Federal em relagdo a
esses grupos tradicionais no que concerne ao combate a pandemia.

Além disso, também temos grande preocupacdo comas pessoas
em situacao de rua, ja que elas ndo possuemrecursos € meios suficientes para
tomar todas as medidas sanitarias necessarias que evitam a contaminagao da
Covid-19.

Diante disso, entendemos que ¢ mais do que necessdria a
inclusdo de indigenas, quilombolas e pessoas em situagdo de rua na redagao

do novo § 7°-D do art. 3° da Lein® 13.979/2020.
Sala das Sessoes,

Senador FABIANO CONTARATO
(REDE/ES)
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EMENDA N° - PLEN
(20 PL 1° 4.023, de 2020)

Acrescente-se ao art. 3° da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de
2020, nos termos do art. 1° do Projeto de Lei do Senado n° 4.023, de 2020, o
seguinte § 7°-F:

§ 7°-F. Compete a dire¢do nacional do Sistema Unico de Saude
(SUS), nos termos da Lei n° 6.259, de 30 de outubro de 1975,
coordenar as agdes a que se referem os §§ 7°-D e 7°-E, bem como
divulgar e dar ampla publicidade e transparéncia as informac¢des
sobre a vacinagdo contra a covid-19.

............................................................ » (NR)

JUSTIFICACAO

E imprescindivel deixar expressa em lei a responsabilidade de
o Poder Publico divulgar e dar ampla publicidade e transparéncia as
informagdes sobre a vacinagdo contraa covid-19. Assim, a populagao podera
acompanhar e exercer controle social sobre o andamento da vacinagdo e da
distribuicao de vacinas.

Sala das Sessoes,

Senador LUIZ DO CARMO
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PROJETO DE LEI N° 4023, DE 2020

Altera a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de
2020, que dispde sobre as medidas para
enfrentamento da emergéncia de saude
publica de importancia internacional
decorrente do coronavirus responsavel pelo
surto de 2019, para fixar diretrizes que
orientem a distribuicdo de vacinas contra a
covid-19 a populagao.

EMENDA MODIFICATIVA

Dé-se ao Paragrafo 7°-D, do Art. 3° da Lei n® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020,
proposto pelo Projeto de Lei n® 4023 de 2020, a seguinte redagéo:

§ 7°-D. A vacinagdo priorizara 0s grupos mais vulnerdveis a covid-19,
inclusive com utilizacdo de busca ativa, de acordo com parametros cientificos,
estabelecidos em regulamento.

JUSTIFICACAO

A pandemia de covid-19 ja causou mais um milhdo de mortes no mundo, e o Brasil
vem se destacando como um dos maiores contribuidores para 0 aumento desse ndmero;
s0 no Brasil ja foram mais de cento e cinquenta mil mortes pela Covid-19. Como ainda
ndo ha terapia plenamente eficaz contra a doenca, o isolamento social ainda € a estratégia
que se mostra mais efetiva para frear o avango da doenca. Entretanto, 0s ndmeros,
mostram que fomos infrutiferos nesse isolamento.

Nesse cenario de restricdo, o desenvolvimento de uma vacina surge como grande
prioridade dos cientistas, visto que a imunizacdo da populacdo assume uma importancia
central nas politicas de salde, pois seria capaz de evitar a rapida propagacédo da doenca,
além de permitir a volta segura das atividades humanas, em seu ritmo normal.

Assim, o direcionamento da vacina, quando surgir, deve ser feito com intuito de
se obter o maior nimero e melhor nimero de imunizados, a vacina ndo podera ser
distribuida e aplicada a esmo, e, por isso ha de se seguir 0s estudos e técnicas ja existentes
para atingir aquelas regifes e individuos mais vulneraveis a contaminacao.

Uma dessa ferramentas de combate a propagacdo do Coronavirus, e que ja vem
sendo utilizada, € a busca ativa, que consiste em identificar e fazer visitas periodicas a
regibes com grande numero de infectados, acompanhando-os; tendo como principal
objetivo a identificacdo e a investigacdo da propagacdo da doencas e sua gravidade e dai
identificar onde e como se pode agir mais eficazmente no combate aquela doenca, bem
como de .



Gabinete do Senador Jaques Wagner

Usando a busca ativa poder-se-a identificar, previamente, possiveis focos de
infecgdo, e, por conseguinte imunizar os individuos daquela determinada regido,
direcionando e remanejando as doses de vacina de acordo com a maior incidéncia de
contaminacdo para locais onde a imunizagao se mostrara mais eficaz e certeira.

O que se busca aqui é utilizar e seguir o que a ciéncia tem a oferecer para que,
primeiramente, vidas sejam poupadas, atingindo uma maior e mais eficaz imunizagéo; e
propiciar que os recursos publicos sejam utilizados, também, com a maior eficacia
possivel.

Por essas razdes, solicito 0 apoio dos eminentes pares para a aprovagao da presente
proposta.

Sala da Sessdo, 07 de outubro de 2020.

SENADOR JAQUES WAGNER
PT -BA
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EMENDAR® - PLEN
(a0 PL 4.023, de 2020)

O art. 1° do Projeto de Lei n° 4.023, de 2020, passa a vigorar com a seguinte redacao:

“Art. 1° A Lein®° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, passa a vigorar
com as seguintes alteracdes:

§ 7°-D. A vacinagdo priorizard os grupos mais vulneraveis a covid-
19, de acordo com pardmetros cientificos, estabelecidos em
regulamento, tendo como objetivo alcancar a totalidade da
populacgao brasileira.

§ 7°-E. A distribuicdo de doses de vacina e a transferéncia de
recursos federais para aquisicdo de vacinas, para Estados, Distrito
Federal e Municipios, observardo pesquisas cientificas e critérios
técnicos definidos em regulamento, que deverdo considerar
informacdes e dados  demograficos, epidemiologicos e
SANIATIOS . ..vvvvvrrereriririreesrrseeneseesrenssseseessesssssseessessssessnsssesssseesnes . (INR)

§1° O regulamento de que trata os §§ 7°-D e 7°-E do art. 3° sera
elaborado com os gestores estaduais e municipais, pactuadas na

Comissao Intergestores Tripartite, conforme a Lei n® 8.080, de 19 de
setembro de 1990.

§2° O Ministério da Satde, em colaboragdo com estados e
municipios adotara todas as medidas financeiras, administrativas e
estruturais para o alcance dos objetivos definidos no regulamento.”

§3° A politica de producdo, aquisicdo e distribuicdo devera ser
realizada pelo governo federal, pactuadas na Comissdo Intergestores
Tripartite, conforme a Lein® 8.080, de 19 de setembro de 1990.
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JUSTIFICACAO

O presente projeto de lei tem por objetivo regulamentar a maneira como se realizara a
distribuicdo de vacinas contra a COVID — 19 a populagdo brasileira.

Nesse contexto, alguns critérios foram estabelecidos para tal finalidade. Ainda assim,
os incisos podem beneficiar algumas localidades em desfavor de outras, como estados de
menor populagdo, por exemplo, ao citar tamanho da populagdo. Pode-se prejudicar
populacdes de estados que ndo realizaram testes sorologicos em massa, ao citar populagdo
imunizada. Ao fazer referéncia da capacidade mstalada, pode prejudicar populagdes em
localidades de mais dificil acesso, mas que estejam entre os mais vulneraveis.

Avalia-se, contudo, a necessidade que os critérios sejam pactuados na Comissao
Intergestores Tripartipe, respeitando assim, os espagos de deliberagdo institucionalizados do
SUS. Nesse sentido, defendemos a aprovagdao de emenda nesse sentido.

Ademais, importante garantir que o Ministério da Satde, juntamente com os estados e
municipios, coordene todos os esfor¢os de produgdo, aquisicdo e distribuigdo das vacinas,
como ja ¢ realizado pelo potente Programa Nacional de Imunizagdes, evitando politicas locais
que beneficiem apenas populagdes de localidades mais avantajadas financeiramente.

Por essas razdes, solicito o apoio dos eminentes pares para a aprovacao da presente

proposta.

Sala da Sessdo, em 07 de outubro de 2020.

Senador HUMBERTO COSTA
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Gabinete do Senador Eduardo Girao

EMENDAN® -  PLEN
(PL 4023/2020)

Suprima-se o paragrafo tnico do artigo 7° da Lei 13.979/2020, incluido
pelo artigo 1° do PL 4023, de 2020.

JUSTIFICACAO

Fixar um prazo para a regulamentacdo sem que o governo tenha nenhum
dado sobre a vacma, sua forma de aplicagdo e eficacia, entre outros dados
necessarios para a estipulacdo dos critérios de distribuicdo e determinacdo de
publico alvo, poderia tornar a regulamentagao ineficaz,

Diante do exposto, peco o apoio dos meus Pares a aprovagao desta Emenda.

Sala das Sessoes,

Senador Eduardo Girao
(Podemos/ CE)

Senado Federal, Anexo Il, Ala Teotbnio Vilela, Gabinete 21.
Telefone: (61) 3303-6677
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EMENDA N°  -PLEN
(ao PL n° 4023, de 2020)

Altere-se o art. 1° do Projeto de Lei 4023/2020, para incluirr o paragrafo 7
- F ao art. 3° da Lein® 13979/2020, com a seguinte redacao:

§ 7° - F. O poder publico deverd dar publicidade aos quantitativos de doses
de vacinas e de recursos federais transferidos para Estados, Distrito Federal e
Municipios™.

JUSTIFICACAO

A presente emenda deixa explicito na norma, a necessidade de publicidade
dos quantitativos de doses de vacinas e de recursos federais transferidos para
Estados, Distrito Federal e Municipios.

E preciso garantir a transparéncia de todos os atos publicos e assim evitar
que maus gestores € pessoas desonestas lesem os cofres publicos e os cidadados
brasileiros, principalmente nesse momento de Pandemia em que foram
flexibilizadas diversas regras da Administragao Publica.

Diante do exposto, pego o apoio dos meus Pares a aprovagdo desta
Emenda.

Sala das Sessoes,

Senador EDUARDO GIRAO
(Podemos/ CE)

Senado Federal, Anexo II, Ala Teotonio Vilela, Gabinete 21.
Telefone: (61) 3303-6677
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EMENDA N° - PLEN
(ao PL n° 4.023, de 2020)

O art. 3° da Lei n® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, passa a vigorar acrescido

do §7°-F com a seguinte redagao:

§ 7°-F. As informacdoes sobre a distribuicdo de doses ¢ as
transferéncias de recursos federais efetivados serao
disponibilizadas, em tempo real, no sitio oficial do
Ministério da Saude.

o (NR)

JUSTIFICACAO

Primando pelos principios da publicidade e da transparéncia, € necessario
normatizar a obrigacdo do governo brasileiro em apresentar, de forma automatica
e em tempo real, os dados sobre a quantidade de vacinas e recursos distribuidos
aos estados brasileiros.

Essa exigéncia ja havia sido solicitada em oficio enviado ao Ministério da
Saude por este subscritor, de modo a ampliar a transparéncia no trato da matéria.
Contudo, mais importante ainda € o tornar a divulgacdo dos dados uma obrigagao
moral e legislativa.

Deste modo, conto com o apoio dos nobres colegas para a aprovagao deste

importante dispositivo.

Sala das Sessoes,

Senador RANDOLFE RODRIGUES
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00013

EMENDA N° - PLEN
(a0 PL n° 4.023, de 2020)

O § 7°-Ddo art. 3°da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, acrescentado pela

proposta do Projeto de Lein® 3.229, de 2020, passa a vigorar com a seguinte redacao:

§ 7°-D. A vacinagdo priorizara os grupos mais vulneraveis
a Covid-19 de acordo com parametros cientificos e
epidemiologicos estabelecidos em regulamento, inclusive

populagdes indigenas e quilombolas.
veererneee. (NR)

JUSTIFICACAO

Entendemos que alguns grupos vulneraveis a Covid-19 ndo témrecebido a devida
atengdo do Poder Publico, especialmente os povos indigenas e quilombolas. A omissdo
do governo acabou sendo fruto de agdes judiciais no Supremo Tribunal Federal (ADPF
709 e ADPF 742). Nao podemos deixar que a mesma omissdo se repita na distribuicao
das vacinas contra a doenca.

Assim, € necessario explicitar que as populacdes indigenas e quilombolas serdo
incluidas entre os grupos vulneraveis que serdo definidos no regulamento.

Isso deve ocorrer para que as populagdes indigena e quilombola possam ser
protegidas, ja que diferentes estudos atestam que povos indigenas sdo mais vulneraveis
a epidemias em fungdo de condig¢des sociais, culturais, habitacionais, econdmicas e de
satde piores do que as dos ndo indigenas, o que amplifica o potencial de disseminacao
de doencgas. Condi¢des particulares afetam essas populagdes, como a dificuldade de
acesso aos servicos de satde, sejapela distancia geografica, como pela indisponibilidade
ou insuficiéncia de equipes de saude.

O subsistema do Sistema Unico de Saude criado para atender a satde indigena

sofre com a falta de estrutura e de recursos para tratamento de complicacdes mais



severas como a Covid-19. Além disso, os modos de vida de muitos povos criam uma
exposicao as doencas infecciosas a qual as pessoas nas cidades ndo estdo submetidas.
Grande parte dos povos indigenas vive em casas coletivas, e ¢ comum entre muitos deles
o compartilhamento de utensilios, como cuias, tigelas e outros objetos, o que favorece
as situagdes de contagio.

Igual problema encontramos nas comunidades quilombolas.

Os relatos da maior parte dos quilombos sdo de fragil assisténcia e da necessidade
de peregrinagdo até centros de saude melhor estruturados. As condigdes de acesso a agua
em muitos territérios sao motivo de preocupacdo, pois também dificultam as condi¢des
de higiene necessarias para evitar a propagacao do virus. Essa situacdo tende a se agravar
exponencialmente com as consequéncias sociais € economicas da crise da Covid-19 na
vida das familias quilombolas, o que requer uma priorizagdo de vacinas para essas
comunidades.

De acordo com o Observatorio da Covid-19 nos Quilombos, da Coordenagao
Nacional de Articulagdao das Comunidades Negras Rurais Quilombolas (CONAQ) com
o Instituto Socioambiental, a invisibilidade da doenga em territorios quilombolas revela
uma situacdo dramatica, que ndo tem recebido a atencdo devida das autoridades publicas
e dos meios de comunicacdo dominantes. Dados da transmissdo da doenga em territorios
quilombolas sdo subnotificados, pois muitas secretarias municipais deixam de informar
quando a transmissao da doenga e a morte ocorrem entre pessoas quilombolas. Tanto as
secretarias de satide como o proprio Ministério da Saide tém negligenciado uma atencao
especifica em relagdo as comunidades negras. Parte do problema ¢ a auséncia de dados
epidemiologicos para populagdes quilombolas. Além da grande subnotificacdo de casos,
situacdes de dificuldades no acesso a exames e denegacdo de exames a pessoas com
sintomas tém sido relatadas pelas pessoas dos quilombos.

Pelas razdes expostas, sugerimos que o atendimento especifico a essas
comunidades seja priorizado quando da vacinac@o.

Diante do exposto, solicito o apoio dos nobres pares para aprovagao.

Sala das Sessoes,

Senador RANDOLFE RODRIGUES
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SENADO FEDERAL
Gabinete do Senador Alessandro Vierra

EMENDA N° - PLEN
(ao PL n° 4023, de 2020)

Dé-se ao § 7°-E, acrescido ao art. 3° da Lei n° 13.979, de 6 de
fevereiro de 2020, nos termos do art. 1° do Projeto de Lei do Senado n° 4.023, de
2020, a seguinte redagao:

§ 7°%-E. A distribuicdo de doses de vacina e a transferéncia de recursos
federais para aquisicdo de vacinas, para Estados, Distrito Federal e Municipios,
observardo critérios técnicos definidos em regulamento, aos quais devera ser dada
ampla publicidade e transparéncia, e que deverdo considerar informagdes e dados
demograficos, epidemiologicos e sanitarios, nos quais se incluem:

I- tamanho da populagao, proporcionalmente;
IT — participacdo percentual de grupos vulneraveis no total da populacio;

IIT — nimeros absolutos e taxas de casos, de obitos e de hospitalizagdes por
covid-19 e por sindrome respiratoria aguda grave;

IIV — capacidade instalada da rede de saude na localidade ou regido,
especialmente leitos hospitalares e de terapia intensiva;

V — potencial de disseminacdo da covid-19, definido conforme regulamento,
na localidade ou regido.

............................................................ » (NR)

Sala das Sessoes,

Senador ALESSANDRO VIEIRA
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SENADO FEDERAL

Gabinete do Senador IZALCI LUCAS

EMENDAN®  -PLEN
(a0 PL 4.023, de 2020)

Dé-se ao art. 1° do PL 4.023, de 2020, a seguinte redagao:

“Art. 1° A Let n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, passa a vigorar
com as seguintes alteragoes:

§ 7°-D. A vacinagdo priorizarda 0s grupos mais vulneraveis a
covid-19, de acordo com parametros cientificos, estabelecidos
em regulamento federal.

§ 7°-E. A distribuicdo de doses de vacina e a transferéncia de
recursos federais para aquisicdo de vacinas, para Estados,
Distrito Federal ¢ Municipios, observardo critérios técnicos
definidos em regulamento federal, que deverdo considerar
informacdes e dados demograficos, epidemiologicos e
sanitarios, em que se incluem:

I — tamanho da populagao;

II — percentual da popula¢do ja imunizada contra covid-19;

IIT — participacao percentual dos grupos vulneraveis no total da
populagao;

IV — percentual da populagado ja acometida por covid-19;

V — relacao percentual entre numeros de casos e Obitos;

VI - relagdo percentual entre as taxas de hospitalizacdo e o
namero de Obitos por covid-19 e entre os mesmos indices
relativos a sindrome respiratoria aguda grave;

VII — capacidade instalada da rede de satide na localidade ou
regido;



VIII — grau de urbanizacdo e potencial de disseminacdo da
covid-19 na localidade ou regido.
Paragrafo unico. O regulamento de que trata os §§ 7°-D e 7°-E

do art. 3° serd editado pelo Mmistério da Saude, no prazo de
trinta dias a contar da data de publicagao desta Lei.

JUSTIFICACAO

Trata-se aqui, somente, de sugerir uma mudanca na redagao do art. 1°
do Projeto de Lei, no sentido de conceder clareza ao instrumento legal.

Nado obstante o mérito da proposta, acreditamos que algumas
modifica¢gdes na redacdo deixariam mais clara a inten¢do da lei, como, alias,
preconiza Lei Complementar n® 95, de 26 de fevereiro de 1998, que “dispode
sobre a elaboracao, a redacao, a alteracao e a consolidagao das leis”, em seu
art. 11:

“Art. 11. As disposicdes normativas serdo redigidas com
clareza, precisdo e ordem logica, observadas, para esse
propdsito, as seguintes normas:

........................................................................................

c) evitar o emprego de expressdo ou palavra que confira duplo
sentido ao texto;”

E o caso, no que se refere a obtengdo de precisdo, do acréscimo da
expressdo “federal” ao caput dos §§ 7°-D e 7°-F acrescentados ao art. 3°, e
da referéncia ao Ministério da Saude no paragrafo tnico do art. 7°.

Para evitar duplo sentido no texto, sugerimos alterar os incisos I, V e
VI do § 7°-F.



Assim, no sentido de conferir precisao ao comando legal proposto pelo
nobre Senador, pedimos o apoio dos Pares a esta emenda.

Sala das Sessoes,

Senador IZALCI LUCAS
(PSDB/DF)
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00016
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SENADO FEDERAL

Gabinete do Senador IZALCI LUCAS

EMENDAN®  -PLEN
(a0 PL 4.023, de 2020)

Acrescente-se 0 § 7°-F ao art. 3° da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020,
modificada pelo art. 1° do PL 4.023, de 2020, e dando nova redagao ao

paragrafo tnico do art. 7°, nos seguintes termos:

“§ 7°-F Para a aplicagdo das doses de vacinas ou dos recursos
transferidos na forma do § 7°-E destalei, o ente federativo subnacional
devera adotar localmente os mesmos critérios definidos no
regulamento federal de que tratam os §§ 7°-D e 7°-E.”

Pardgrafo tnico. O regulamento de que tratam os §§ 7°-D a 7°-F do
art. 3° sera editado pelo Ministério da Saude, no prazo de trinta dias a
contar da data de publicacdo desta Lei.”

JUSTIFICACAO

Trata-se, através desta emenda, de estabelecer, de maneira inequivoca,
a obrigatoriedade de o ente subnacional submeter seus processos de
vacinagdo ao regulamento editado pelo Ministério da Saude, quando as doses
de vacina ou os recursos para sua aquisi¢ao houverem sido transferidos pelo
Governo Federal.

Nao se trata esta proposta, como alguém poderia alegar, de uma
interferéncia da Unido sobre os entes subnacionais. Pelo contrario, estes
continuaram livres para deliberar e aplicar suas proprias regras quando os
recursos forem oriundos de seus proprios cofres.



No entanto, acreditamos que, tendo sido obtidos por transferéncia da
Unido, seja em forma da vacina a ser aplicada, seja na forma derecursos para
sua aquisi¢do, deve o Estado, o Distrito Federal ou o Municipio submeter-
se as normas constantes no Projeto de Lei proposto, na forma do
regulamento editado pelo ente fornecedor do recurso.

Pedimos, pois, a aprovagao da presente emenda.

Sala das Sessoes,

Senador IZALCI LUCAS
(PSDB/DF)
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