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<’ de Saude

RECOMENDAGCAO N° 011, DE 26 DE MAIO DE 2022.

Recomenda que seja assegurada a segunda dose
de reforco a toda a populacdo com deficiéncia e
outras medidas correlatas.

O Plenario do Conselho Nacional de Saude (CNS), em sua
Trecentésima Trigésima Reunido Ordinaria, realizada nos dias 25 e 26 de maio
de 2022, no uso de suas competéncias regimentais e atribuicdes conferidas pela
Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990; pela Lei n°® 8.142, de 28 de dezembro
de 1990; pela Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de 2012; pelo Decreto
n°® 5.839, de 11 de julho de 2006; cumprindo as disposi¢cdes da Constituicao da
Republica Federativa do Brasil de 1988, da legislacao brasileira correlata; e

Considerando as disposicées da Constituicdo da Republica Federativa
do Brasil de 1988, da Lei n®8.080, de 19 de setembro de 1990, e da Lei n° 8.142,
de 12 de setembro de 1990, que definem a saude como um direito fundamental
de todo ser humano e dever do Estado, a ser provida por meio do Sistema Unico
de Saude (SUS), uma politica de Estado que visa a promocédo, prevencao e
recuperacéo da saude de todos os brasileiros e brasileiras;

Considerando o Decreto Legislativo n°® 186/2008, que aprova a
Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo
Facultativo, e o Decreto n° 6.949/2009, que promulga a Convencao e a torna o
primeiro tratado internacional de direitos humanos com status de emenda
constitucional;

Considerando que a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia dispde, em seu Art. 9°, que os paises signatarios deverao “promover
outras formas apropriadas de assisténcia e apoio a pessoas com deficiéncia, a
fim de assegurar a essas pessoas 0 acesso a informacgodes”;

Considerando que a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia disp6e em seu Art. 11 que em “situagdes de risco e emergéncias
humanitarias, os Estados Partes tomardo todas as medidas necessarias para
assegurar a protecao e a seguranca das pessoas com deficiéncia”;

Considerando que a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia (Lei n® 13.146/2015) estabelece em seu Art. 9° que “a pessoa com
deficiéncia tem direito a receber atendimento prioritario”, em seu Art. 10 que
“‘compete ao poder publico garantir a dignidade da pessoa com deficiéncia ao
longo de toda a vida” e que “em situagdes de risco, emergéncia ou estado de
calamidade publica, a pessoa com deficiéncia sera considerada vulneravel,
devendo o poder publico adotar medidas para sua prote¢cdo e seguranga”;

Considerando que a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia (Lei n° 13.146/2015) no seu Art. 18, relacionado ao Direito a Saude,
prevé a atencao integral a salude da pessoa com deficiéncia, garantido acesso
universal e igualitario, inclusive quanto a campanhas de vacinacao;
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Considerando que a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia (Lei n°® 13.146/2015) reconhece que “toda pessoa com deficiéncia
tem direito a igualdade de oportunidades com as demais pessoas e ndo sofrera
nenhuma espécie de discriminagdo” e conceitua a discriminacdo em razao da
deficiéncia como toda forma de distin¢do, restricdo ou exclusdo, por acédo ou
omissao, que tenha o propésito ou o efeito de prejudicar, impedir ou anular o
reconhecimento ou o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais de
pessoa com deficiéncia;

Considerando que o Plano Nacional de Operacionaliza¢do da Vacinacao
Contra a Covid-19 do Ministério da Saude, ao estabelecer o critério
socioeconémico (recebimento do Beneficio de prestacao continuada - BPC) para
determinar ordem de acesso as vacinas entre pessoas com deficiéncia, o que
nao foi adotado em nenhum outro grupo prioritario, desconsidera os preceitos
constitucionais e legais, incluindo o principio de isonomia;

Considerando a recomendacdo da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), que declara que as “pessoas com deficiéncias podem ser mais afetadas
pela Covid-19. Este impacto pode ser mitigado se os principais atores envolvidos
tomarem a acdes e medidas de protecéo apropriadas’;

Considerando que, segundo o Censo de 2010, 45,6 milhdes de pessoas
declararam ter ao menos um tipo de deficiéncia e que sao poucos dados sobre
a infeccdo por Covid-19 em pessoas com deficiéncia e em condicbées como
esclerose mdltipla, doencas reumaticas, sindrome de down e outras sindromes,
transtorno do espectro autista, lesées medulares, doencas raras, transtorno
global do desenvolvimento neuromotor, neuropatia periférica, entre outras;

Considerando que o uso de tecnologias assistivas por pessoas com
deficiéncia, como bengalas, muletas e cadeira de rodas, entre outras, somados
a assisténcia de terceiros para direcionamento e transferéncias, por exemplo,
aumentam o risco de contagio dessa populacéo;

Considerando que a 132 edicao do Plano Nacional de Operacionalizacao
da Vacinacao Contra a Covid-19 do Ministério da Saude reconhece as pessoas
com deficiéncia como parte dos grupos populacionais que “tém encontrado
diversas barreiras para adesédo a medidas nao farmacoldgicas”;

Considerando que entre as medidas protetivas encontram-se as doses
de refor¢o da imunizagéo contra a Covid-19 e a 132 edi¢cdo do Plano Nacional de
Operacionalizacdo da Vacinagdo Contra a Covid-19 do Mistério da Saude
estabelece a cobertura vacinal com 3 doses do imunizante em toda a populacao
brasileira adulta, priorizando a segunda dose de refor¢o apenas para as pessoas
com imunossupressao primaria e secundaria, deixando descoberto os brasileiros
com deficiéncia que ndo estdo na situagdo de imunossupressdo, mas que,
apresentam os mesmos riscos de mal progndsticos para a Covid-19, quando
comparados aos brasileiros imunossuprimidos sem deficiéncia;

Considerando os dados do estudo da Fiocruz Minas que acompanhou
por 14 meses, 646 pacientes que foram infectados pela COVIS-19, onde 50,2%

Ministério da Saude / Conselho Nacional de Saude 2/3



. Conselho Nacional

<’ de Saude

dessas pessoas tiveram sintomas pdés-infecgdo, 33,1%, tiveram sintomas
duradouros reconhecidos pela Organizacdo Mundial da Saude, como Covid
longa e 75% daqueles que tiveram a forma moderada da doenga convivem com
sequelas;

Considerando que existem ainda as pessoas imunossuprimidas que néo
foram elegiveis para a imunizacdo contra nenhum dos imunizantes contra a
Covid-19 e que ainda se encontram sem protecao contra as formas mais graves
da doenca,;

Considerando a Recomendacgédo n°® 19, de 06 de abril de 2020, do
Conselho Nacional de Saude, que sugere a ado¢ao de medidas que visam a
garantia de direitos e da protecéo social das pessoas com deficiéncia e de seus
familiares;

Considerando a Recomendacédo n°® 31, de 30 de abril de 2020, do
Conselho Nacional de Saude, que reconhece que pessoas com deficiéncia
podem ter maior risco de contrair a Covid-19 em razdo de obstaculos a
implementacédo de medidas basicas de contencéo da doenca; e

Considerando a Recomendacgéo n° 73, de 22 de dezembro de 2020, do
Conselho Nacional de Saude, que recomenda ao Ministério da Saude a
ampliacdo do Plano Nacional de Vacinagdo contra a Covid-19 para toda a
populacao brasileira.

Recomenda
Ao Ministério da Saude:

| - Que as pessoas com deficiéncia tenham acesso a segunda dose de
reforco da vacina contra a Covid-19 de forma prioritaria e sem distingdo entre 0s
integrantes de sua populacao;

Il - Que pessoas imunossuprimidas nado elegiveis para a imunizacado
contra a Covid-19 tenham acesso a medicamentos, que se encontram aprovados
no pais, de protecéo contra a forma grave da doenca;

lIl - Que garanta o direito ao acesso a informacdes de prevencgao e
protecdo a Covid-19, incluindo o direito a segunda dose de refor¢co da vacina
contra a Covid-19 as pessoas com deficiéncia e seus assistentes pessoais;

IV - Que promova campanhas de prevencéo e protecao a Covid-19 com
garantia de acessibilidade através de recursos como audiodescri¢do, libras,
legendas, documentos em meios e formatos acessiveis e linguagem simples.

Plenéario do Conselho Nacional de Saude, em sua Trecentésima
Trigésima Reunido Ordinaria, realizada nos dias 25 e 26 de maio de 2022.
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