Minuta

PARECER N° , DE 2020

De PLENARIO, em substituicdo 4 COMISSAO
DE ASSUNTOS SOCIAIS, sobre o Projeto de Lei
n° 1409, de 2020, do Deputado Dr. Zacharias Calil,
que altera a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de
2020, para determinar a adog¢do de medidas
imediatas que preservem a saude e a vida de todos
os profissionais considerados essenciais ao
controle de doencas e a manutencdo da ordem
publica, durante a emergéncia de saude publica

decorrente do coronavirus responsavel pelo surto
de 2019.

Relatora: Senadora Zenaide Maia

I - RELATORIO

Vem ao exame do Plenario, em substituicdo a Comissao de
Assuntos Sociais (CAS), o Projeto de Lei n° 1409, de 2020, de autoria do
Deputado Zacharias Calil, que altera a Lei n°13.979, de 6 de fevereiro de
2020, para determinar a ado¢do de medidas imediatas que preservem a
saude e a vida de todos os profissionais considerados essenciais ao controle
de doencas e a manutengdo da ordem publica, durante a emergéncia de
saude publica decorrente do coronavirus responsavel pelo surto de 2019.

Esse projeto acrescenta a Lei n® 13.979, de 2020, um art. 3°-A
para determmar que, durante a emergéncia de satde publica causada pelo
novo coronavirus (SARS-COV-2), o poder publico e empregadores ou
contratantes adotardo medidas para preservar a higidez dos profissionais
constantes dos incisos [ ao XIX do § 1°, quais sejam: médicos, enfermeiros,
policiais, coveiros, profissionais de limpeza, pessoas que trabalham em
unidades de saude etc.

O § 2° determina que o poder publico e os empregadores ou
contratantes fornecerdo, gratuitamente, equipamentos de protecao individual
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(EPI) recomendados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) aos profissionais relacionados no § 1° que estiverem trabalhando
em contato direto com pessoas com diagnostico suspeito ou confirmado de
covid-19.

O § 3° estabelece que terdo prioridade na realizacdo dos testes
de diagnostico os profissionais de satide que estiverem em contato direto
com pessoas com diagnostico suspeito ou confirmado de covid-19.

Por fim, o art. 2°, clausula de vigéncia, estabelece vigéncia
imediata para a lei.

Na Camara dos Deputados, o projeto em comento foi analisado
pelas Comissdes de Constituicdo e Justica e de Cidadania (CCJC), de
Seguridade Social ¢ Familia (CSSF) e de Trabalho, de Administracdo e
Servico Publico (CTASP). O Plenario aprovou o PL n° 1409, de 2020, na

forma do substitutivo apresentado pelo relator, o Deputado Hiran Gongalves.

No Senado Federal, em razao da sua urgéncia, a proposi¢ao sera
analisada pelo Plenario.

Durante a sua tramita¢ao nesta Casa, foram oferecidas emendas,
descritas a seguir conforme o critério de afinidade tematica.

A Emenda n° 1 — PLEN, da Senadora Daniella Ribeiro, inclui
os bombeiros e brigadistas civis que prestem servigos em unidades de satde
no rol de profissionais considerados essenciais ao controle de doencas e a
manutencdo da ordem publica.

As Emendas n* 3,5,6,7,9,10,13,17,19,21, 24,25, 26, 28,
29, 30, 31 — PLEN, respectivamente de autoria dos Senadores Jorginho
Mello, Major Olimpio (Emendas 5 e 6 — PLEN), Eliziane Gama, Carlos
Favaro, Izalc1 Lucas, Paulo Paim, Marcos do Val, Mecias de Jesus, Rose de
Freitas, Wellington Fagundes, Paulo Paim, Mara Gabrilli (Emendas 26 ¢ 29
— PLEN) Telmario Mota, Luis Carlos Heinze, Fabiano Contarato sugerem
que facam parte do rol previsto no § 1° do caput do art. 3°-A, na forma do
art. 1° do projeto em tela, técnicos e auxiliares de enfermagem; técnicos,
tecnologos e auxiliares em radiologia; maqueiros; padioleiros; brigadistas;
bombeiros civis; policiais penais; agentes socioeducativos; agentes de
seguranga privada; aecronautas; acrovidrios; controladores de voo; auxiliares
de enfermagem; maqueiros de ambulancias; agentes penitenciarios;
profissionais dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e dos
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Centros de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS);
técnicos e auxiliares em satude bucal; servidores publicos que trabalham na
area da saude, inclusive em fungdes administrativas; vigilantes que
trabalham em unidades publicas e privadas de saltde; assistentes
administrativos que atuam no cadastro de pacientes em unidades de satude
médicos  veterinarios;  operadores de aparelhos de tomografia
computadorizada e de ressonancia nuclear magnética; cuidadores e
atendentes de pessoas com deficiéncia, idosos ou de pessoas com doengas
raras; agentes de seguranca de transito; terapeutas ocupacionais,
fonoaudidlogos; profissionais envolvidos nos processos de habilitacdo e
reabilitacdo; profissionais que trabalham na cadeia de produgao de alimentos
¢ bebidas, inclundo os msumos; atendentes funerarios; motoristas
funerarios; auxiliares funerarios.

A Emenda n° 2 — PLEN, do Senador Jorginho Mello,
determina que os protocolos previstos no § 2° do caput deverdo ser
elaborados pelo Ministério da Saude, de “acordo como grau de risco para o
contagio do virus Sars-CoV-2 nos servigos de saude”.

As Emendas n* 4, 12, 18 — PLEN, respectivamente dos
Senadores Major Olimpio, Eduardo Girdo e Angelo Coronel, pretendem
assegurar a prioridade na realizagdo dos testes de diagnostico da covid-19 a
todos os profissionais mencionados no projeto, € ndo apenas aos
profissionais de satde.

Também ¢ de autoria do Senador Major Olimpio a Emenda n°
8 — PLEN, que estabelece que o poder publico e os empregadores terdo
prioridade na aquisicdo de EPI.

A Emenda n° 14 — PLEN, do Senador Paulo Paim, pretende
assegurar auxilio-doenca ao empregado afastado do servico em face de
contagio pela covid-19. Além disso, determina que, na hipdtese de
afastamento devido a covid-19, o atestado médico é documento suficiente
para a concessao do beneficio, sendo dispensada a pericia médica.

A Emenda n° 15 — PLEN, do Senador Paulo Paim, estabelece
que gestores locais de saude deverdo adotar medidas para assegurar a
acomodacdo de profissionais de satde que ndo possam retornar a suas
residéncias para o repouso. Nesse caso, acrescenta que o 0rgao publico ou
empregador podera estabelecer o pagamento de uma diria social por dia de
utilizacdo de acomodagdes oferecidas pela rede hoteleira ou outras formas
de acomodacao oferecidas por particulares, cujo valor podera ser objeto de
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compensac¢do com tributos devidos ao ente estatal, ou paga diretamente ao
trabalhador pelo empregador, a titulo de subvengao, auxilio ou indenizacao,
com critérios definidos em lei do respectivo ente.

Também do Senador Paulo Paim, a Emenda n° 16 — PLEN
determina que ato da Anvisa definird os equipamentos de prote¢do individual
(EPI) destinados prevenir ou reduzir os riscos de exposi¢ao ao virus Sars-
CoV-2, sendo que o Sistema Unico de Saude (SUS), bem como as entidades
privadas prestadoras de servigos de saude deverdo adotar, em carater
prioritario, medidas para assegurar aquisicdo e distribuigdo desses
equipamentos. Além disso, pretende-se dar destinagao prioritaria de EPI a
profissionais de satde que estejam em atividade nos estabelecimentos

publicos ouprivados de saide em que haja assisténcia a pacientes comcovid-
19.

Porsua vez, as Emendas n® 11 e 23 — PLEN, sdo da Senadora
Rose de Freitas. A primeira determina que profissionais que atuam em
contato direto compessoas comcovid-19 fardo jus ao percentual maximo do
adicional de insalubridade previsto em lei. A segunda estabelece que, durante
do surto de covid-19, os profissionais que atuam em contato direto com
pessoas com diagnodstico suspeito ou confirmado de covid-19 perceberdo
adicional de insalubridade em percentual de cinquenta porcento calculado
sobre a sua remunera¢ao.

De forma semelhante as duas emendas anteriormente descritas,
a Emenda n° 20 - PLEN, do Senador Randolfe Rodrigues, pretende mstituir
adicional de insalubridade de, no minimo, 100% calculado sobre o valor do
salario minimo ou, 50% do piso salarial da categoria, caso haja acordo
coletivo que assim determine, prevalecendo o que for mais vantajoso para o
trabalhador.

A Emenda n° 22 — PLEN, também da Senadora Rose de
Freitas, estabelece que, em casos em que o poder publico ndo fornecer EPI,
o profissional poderd se recusar a prestar o servico € nao sera
responsabilizado por omissdo nem serd penalizado com descontos do dia de
trabalho.

A Emenda n° 27 — PLEN, do Senador Rodrigo Cunha,
determina que profissionais de saude, além de ter prioridade para fazer
exames diagnosticos para covid-19, deverdo ser tempestivamente tratados e
orientados sobre sua condicdo de saude e sua aptidao para retornar ao
trabalho.
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A Emenda n° 32 — PLEN, do Senador Fabiano Contarato
dispoe que os estabelecimentos de satde deverdo ressarcir os profissionais
de satde que tiverem adquirido EPI recomendados pela Anvisa por conta
propria.

II - ANALISE

O PL n° 1409, de 2020, sera apreciado pelo Plenario, nos termos
do Ato da Comissao Diretora n® 7, de 2020, que institui o Sistema de
Deliberacao Remota do Senado Federal

A andlise de seus aspectos formais permite concluir que o
projeto ndo apresenta inconformidades de constitucionalidade, de
juridicidade, de regimentalidade ou de técnica legislativa.

No que tange ao mérito, ¢ fato que a pandemia causada pelo
novo coronavirus vem expondo a riscos significativos de contrairam a
doenca e evoluirem de forma letal os profissionais que atuam em contato
com pessoas com covid-19, sobretudo médicos e enfermeiros,

A razdo disso ¢ alta carga viral a que estdo expostos no ambito
das unidades de satide que acolhem pacientes com a doenga. Nao poracaso,
¢ expressivo o nimero 6bitos entre médicos que prestam atendimento a esses
doentes. Por isso, julgamos pertinente o projeto sob analise, pois torna
legalmente obrigatoria a disponibilizagdo de EPI para profissionais sob risco
e assegura aos profissionais de saude prioridade na realizagdo dos exames
para diagnostico de covid-19.

Quando positivos, esses testes orientam o afastamento imediato
do trabalho e o micio precoce do tratamento de pessoas que, mesmo sendo
jovens e previamente higidas, t€ém potencial de evoluir de modo grave, pois,
como mencionado, estdo expostas a alta carga viral. Um teste com resultado
negativo, por sua vez, auxilia na decisdo de retorno ao trabalho de
profissionais que estdo sendo muito demandados na atual emergéncia de
saude publica, como os médicos e enfermeiros.

Passemos a analise das emendas, as quais, ressalte-se, julgamos
bastante nobres e meritorias.

Em relagdo as Emendas n* 1, 3,5, 6,7,9,10,13,17,19, 21,
24, 25, 26, 28, 29, 30, 31 — PLEN, julgamos ser pertinente a inclusdo de
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profissionais ndo contemplados pelo texto original do projeto, mas estdo sob
risco de contagio pelo Sars-CoV-2.

Porsuavez, as Emendas n® 2 e 16 — PLEN impdem obrigacdes
a orgdos do Poder Executivo federal, no caso, o Ministério da Saude e a
Anvisa. Apesar de bastante procedentes essas iniciativas, tememos que
possam gerar questionamentos quanto ao que prevé o art. 84 da Constituigao
Federal (CF), que estabelece que compete privativamente ao Presidente da
Republica exercer, com o auxilio dos Ministros de Estado, a diregdo superior
da administracdo federal (inciso II) e dispor, mediante decreto, sobre a
organizagao ¢ o funcionamento da administragao federal, (inciso VI).

Ja a Emenda n° 15 — PLEN cria obrigagdes aos gestores locais
do SUS, ou seja, as secretarias de satde de estados, Distrito Federal e
municipios. Também nesse caso, julgamos que ¢ bastante nobre e procedente
a iniciativa. Todavia, tememos que surjam questionamentos em relagcdo a
eventual interferéncia na autonomia dos entes subnacionais, de forma a estar
em desacordo com o principio federativo da organizacdo do Estado
brasileiro, previsto nos arts. 1° ¢ 18 da CF.

No que tange as Emendas n* 4,12 e 18 — PLEN, concordamos
com a pertinente inciativa, haja vista que amplia a prioridade para a
realizagdo de testes aos profissionais que atuam na nobre missdo de
manutencdo da ordem publica.

Ja a Emenda n° 8 — PLEN, julgamos que, de certa forma, ja
esta contemplada pelas praticas de mercado em vigor, haja vista que o poder
publico e as empresas privadas do setor de saude t€m naturalmente maior
acesso ao mercado de EPI tanto no Brasil, quanto no mundo.

Embora sejam também bastante meritorias, as Emenda n® 11,
14, 20 e 23 — PLEN implicam aumento de gastos publicos sem prover
estimativa do impacto or¢amentario-financeiro no exercicio em que deva
entrar em vigor e nos dois subsequentes, o que poderia eventualmente estar
em desacordocom os termos da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de
2000 (Lei de Responsabilidade Fiscal).

A Emenda n° 22 — PLEN, aborta assunto bastante relevante,
notadamente nesses tempos de pandemia por covid-19. Como devem agir
aqueles profissionais que estdo na linha de frente da assisténcia quando nao
dispoem de EPI? Quando estao sem EPI, os médicos podem se recusar a
entubar um paciente comcovid-19 - que provavelmente ird a 6bito senao for
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colocado em ventilagdo mecanica? A respostaa essas perguntas ¢ complexa
e, desse modo, o tema deve ser aprofundado em outra oportunidade,
notadamente com o auxilio de especialistas em assuntos como ética médica
e bioética.

No que tange a Emenda n° 27, julgamos que ¢ uma
complementacdo bastante necessaria ao projeto em tela. Isso porque, devido
aos problemas pré-analiticos e analiticos dos exames entdo disponiveis para
diagnostico de covid-19, € necessario que esses profissionais sejam também
orientados pelos médicos sobre os seus resultados. Assim, sem os resultados
forem positivos, podem ser tempestivamente encaminhados para o
tratamento. Se forem negativos, hd necessidade de ter orientagdes sobre
eventual aptidao de retorno ao trabalho.

A miciativa prevista na Emenda n° 32 — PLEN merece ser
discutida de forma mais aprofundada. Merece inclusive ser matéria de
proposi¢ao legislativa para regulamentar os direitos dos profissionais de
saude.

Por fim, julgamos necessaria uma emenda ao inciso XIX do §
1° do art. 3°-A a ser adicionado a Lei n® 13.979, de 2020, na forma do art. 1°
do projeto sob andlise, para prever que serdao contemplados com direito a
EPI, tanto profissionais que trabalham ou sejam convocados a trabalhar nas
unidades de saude durante o periodo de isolamento social, quanto aqueles
que, mesmo atuando fora de unidades de satde, tenham contato com pessoas
ou com materiais que oferecam risco de contaminagdo pelo novo
coronavirus.

I - vVOTO

Em vista do exposto, o voto € pela aprovacao do Projeto de Lei
n°® 1409, de 2020, e das Emendasn* 1, 3,4,5,6,7,9,10,12,13,17,18,19,
21,24,25,26,27;28,29,30,31- PLEN, na forma do seguinte substitutivo
e pela rejeicao das demais emendas.

EMENDA N° —PLEN (SUBSTITUTIVO)

PROJETO DE LEI N° 1409, DE 2020
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Altera a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020,
para determinar a adog¢do de medidas imediatas
que preservem a saude e a vida de todos os
profissionais considerados essenciais ao controle
de doencas e a manuteng¢do da ordem publica,
durante a emergéncia de saude publica decorrente
do coronavirus responsavel pelo surto de 2019.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° A Lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, passa a

vigorar acrescida do seguinte art. 3°-A:
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“Art. 3°-A Durante a emergéncia de saude publica decorrente

do coronavirus responsavel pelo surto de 2019, o poder ptblico e os
empregadores ou contratantes adotardo, imediatamente, medidas para
preservar a saide e a vida de todos os profissionais considerados
essenciais ao controle de doengas e a manutengdo da ordem publica.

§ 1° Para efetos do disposto no caput deste artigo, sao
considerados profissionais essenciais ao controle de doengas e a
manutencdo da ordem publica:

I - médicos;
II — enfermeiros;

Il — fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, fonoaudidlo gos
e profissionais envolvidos mnos processos de habilitacdio e
reabilitacao;

IV - psicélogos;
V - assistentes sociais;

VI - policiais federais, civis, militares, penais, rodoviarios,
ferroviarios e membros das Forgas Armadas;

VII — agentes socioeducativos, agentes penitenciarios, agentes
de seguranca de transito e agentes de seguranca privada;

VIII — brigadistas e bombeiros civis e militares;

IX - vigilantes que trabalham em unidades publicas e privadas
de saude;

X - assistentes administrativos que atuam no cadastro de
pacientes em unidades de satde;

XI - agentes de fiscalizagao;

XII - agentes comunitarios de saude;
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XIII - agentes de combate as endemias;
XIV - técnicos e auxiliares de enfermagem;

XV - técnicos, tecndlogos e auxiliares em radiologia e
operadores de aparelhos de tomografia computadorizada e de
ressonancia nuclear magnética;

XVI - maqueiros, maqueiros de ambulancia e padioleiros;

XVII - cuidadores e atendentes de pessoas com deficiéncia, de
pessoas idosas ou de pessoas com doengas raras;

XVIII - bidlogos, biomédicos e técnicos em analises clinicas;
XIX — médicos-veterinarios;

XX - coveiros, atendentes funerarios, motoristas funerarios,
auxiliares funerarios e demais trabalhadores de servigos funerarios e
de autdpsias;

XXI - profissionais de limpeza;

XXII - profissionais que trabalham na cadeia de produgdo de
alimentos e bebidas, incluindo os insumos;

XXIII - farmacéuticos, bioquimicos e técnicos em farmacia;

XXIV - cirurgides-dentistas, técnicos em saude bucal e
auxiliares em saude bucal;

XXV - aeronautas, aeroviarios e controladores de voos;
XXVI - motoristas de ambulancia;
XXVII - guardas municipais;

XXVIII - profissionais dos Centros de Referéncia de
Assisténcia  Social (CRAS) e dos Centros de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS);

XXIX - servidores publicos que trabalham na area da satde,
inclusive em fungdes administrativas;

XXX - outros profissionais que trabalhem ou sejam
convocados a trabalhar nas unidades de satde durante o periodo de
isolamento social ou que tenham contato com pessoas ou com
materiais que oferecam risco de contaminagdo pelo novo
coronavirus.

§ 2° O poder publico e os empregadores ou contratantes
fornecerdo, gratutamente, os equipamentos de protecao individual
(EPDrecomendados pela Anvisa aos profissionais relacionados no §
1° deste artigo que estiverem em atividade e em contato direto com
portadores ou possiveis portadores do novo coronavirus,
considerados os protocolos indicados para cada situagao.

§ 3° Os profissionais essenciais ao controle de doengas e a
manutencao da ordem publica que estiverem em contato direto com
portadores ou possiveis portadores do novo coronavirus terdo
prioridade para fazer testes de diagndstico da Covid-19 e serdo
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tempestivamente tratados e orientados sobre sua condicdo de satde
e sobre sua aptiddo para retornar ao trabalho.”

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

Plenario,

, Presidente

, Relatora
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