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Relatorio

1. Agao direta de inconstitucionalidade cumulada com arguicao de

descumprimento de preceito fundamental, com requerimento de medida

cautelar, ajuizada em 24.8.2016 pela Associacao Nacional de Defensores
Publicos (ANADEP).

2. O Autor argumenta, inicialmente, que a

“resposta estatal a epidemia é amparada em quatro documentos principais e
na Lei Federal n®. 13.301/2016:
a) o Protocolo de Vigilancia e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia e/ou

Alteragoes do Sistema Nervoso Central (SNC), que apresenta as definicoes

operacionais de casos para a vigildncia epidemioldgica no tema (anexo 5);

b) Protocolo para Implantacdo de Unidades Sentinelas para Zika Virus, que
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também traz diretrizes para o sistema de vigildncia (anexo 6);

c) Protocolo de Atencdo a Satide e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia
elou Alteracoes do Sistema Nervoso Central, que apresenta diretrizes para
profissionais de saiide atuando em agoes de prevencdo da infec¢do pelo virus zika,
em saude sexual e saide reprodutiva de mulheres grdvidas e puérperas e em
assisténcia aos bebés nascidos com microcefalia (anexo 7);

d) e as Diretrizes para Estimulagdo Precoce - Criangas de zero a 3 anos com
Atraso no Desenvolvimento Neuropsicomotor Decorrente de Microcefalia, que
orienta equipes multiprofissionais para o cuidado de crian¢as com microcefalia
(anexo 8);

e) além da Lei Federal n®. 13.301/2016, que fixa medidas de vigildncia e
regulamenta o Beneficio de Prestacdo Continuada Tempordrio (anexo 9)”.

Assevera ser “esta ... uma forma inadequada de lidar com uma epidemia
de grande porte, com consequéncias catastroficas a saiide da populagio, e
potencial de tornar-se pandemia. Primeiro, pois muitas das politicas publicas de
acesso geral a savde e a sequridade social ndo atingem a populagdo mais pobre e
em maior risco de infeccdo do zika. Segundo, porque prevé medidas sem a dotacdo
de qualquer orcamento para sua efetivagio. Isto faz com que as poucas medidas
criadas pelo Estado para enfrentamento da tragédia sanitdria do zika padecam de
incontorndvel inefetividade, tornando-se, em termos prdticos, politicas publicas

abstratas e populistas”.

Argumenta que a Estratégia de Acao Rapida “apresenta dois problemas
constitutivos (...). Primeiro, ela tdo somente atende os casos de suspeita ou
confirmagdo do tipo especifico de microcefalia. Isto é, apenas atua na populagio
que jd foi vitimada pelo zika. E, segundo, ela apresenta prazo e alcance
extremamente curtos de vigéncia, deixando ao desamparo a populacdo que jd
sofre com as consequéncias da epidemia. 11. Além disso, a dotagdo orcamentdria
de cerca de dez milhoes de reais para todo o territorio nacional é absolutamente
insuficiente para a protecio de necessidade e direitos diante de uma epidemia de
tamanha gravidade, risco e efeitos a populacio. Igualmente, a forma pela qual foi
distribuido territorialmente o orcamento (levando-se em conta somente 0s casos
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investigados e confirmados de microcefalia) remeteu valores irrisérios a intimeros
estados, tais como o Parand (R$ 4.400,00) e Santa Catarina (R$ 2.200,00).33 O
valor repassado por pessoa foi somente de R$ 2.200,00, valor esse incompativel
com o combate a uma epidemia de grande escala que gera consequéncias
irrepardveis durante a gestagdo. (...) Registra-se também que a regulacdo das
politicas publicas, no contexto de epidemia do virus zika, previsto no art. 1°, Lei
Federal n®. 13.301/2016 previu de forma inconstitucional a adogdo facultativa de
medidas necessdrias, conforme se verd abaixo”.

Aduz haver “pareceres técnicos comprovam a deficiéncia nos servicos
publicos disponibilizados pelo Estado brasileiro para a prevengio e combate ao
virus zika”.

Quanto ao objeto da agao direta de inconstitucionalidade, destaca o
art. 18, caput, §§ 2° e 3° da Lei n. 13.301/2016:

“Art. 18. Fard jus ao beneficio de prestacio continuada
tempordrio, a que se refere o art. 20 da Lei no 8.742, de 7 de dezembro

de 1993, pelo prazo maximo de trés anos, na condigio de pessoa com
deficiéncia, a crianga vitima de microcefalia em decorréncia de
sequelas neuroldgicas decorrentes de doengas transmitidas pelo Aedes
aegypti.

§ 1o (VETADO,).

§ 20 O beneficio serda concedido apds a cessagio do gozo do
saldrio-maternidade originado pelo nascimento da crianga vitima de
microcefalia.

§ 30 A licenga-maternidade prevista no art. 392 da Consolidacio
das Leis do Trabalho - CLT, aprovada pelo Decreto-Lei no 5.452, de 1o
de_maio de 1943, serd de cento e oitenta dias no caso das mdes de

criangas acometidas por sequelas neuroldgicas decorrentes de doengas
transmitidas pelo Aedes aegypti, assegurado, mnesse periodo, o
recebimento de saldrio-maternidade previsto no_art. 71 da Lei no
8.213, de 24 de julho de 1991.

§ 40 O disposto no § 3o aplica-se, no que couber, a sequrada

especial, contribuinte individual, facultativa e trabalhadora avulsa.
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§ 50 O montante da multa prevista no art. 8o da Lei no 13.254,
de 13 de janeiro de 2016, destinado a Unido, poderd ser utilizado nas

agoes previstas neste artigo”.

Afirma que

“a epidemia do virus zika atinge, sobretudo, a populagio de mulheres
jovens, pobres e negras, especialmente da regido nordeste do pais. (...) As
malformagoes e complicagoes neurologicas fetais associadas ao virus podem dar
origem a impedimentos fisicos, mentais, intelectuais e sensoriais permanentes
nos recém-nascidos, fazendo-se necessdria a atengdo especial em saiide desde o
nascimento e o acesso a mecanismos de inclusio e participagio social. Essas
medidas geram gastos catastrdficos em saiide, conforme estabelece o parecer do
Dr. Fernando Gaiger Silveira (anexo 18), que sdo impossiveis de serem
suportados pelas familias das criangas, economicamente hipossuficientes em sua
absoluta maioria, tornando-se imperativo que sejam assistidas por programas
estatais. Nesse sentido é o art. 227, CFE. (...)Sem o suporte adequado do Estado, o
futuro de vida digna dessas criangas serd negado com violagdo clara ao art. 1°, 111
e ao art. 5° caput, da Constituicio. Ainda, a auséncia de concessio dos
mecanismos necessdrios e devidos de protecdo social, em particular de assisténcia
social e satide, para criangas e seus responsdveis legais é clara afronta ao direito a
vida livre de discriminacio a todos os cidaddos brasileiros e a protecio da
maternidade e a infdncia, nos termos do art. 3°, 1V e 6°, CR.

Nesse diapasdo, a Constituicdo Federal assegura a prestagio de assisténcia
social “a quem dela necessitar” (CE, art. 203, caput), tendo como objetivos “a
habilitacdo e reabilitagdo das pessoas portadoras de deficiéncia e a promogio de
sua integragdo a vida comunitdria” (CE, art. 203, 1IV), bem como “a garantia de
um saldrio minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de deficiéncia e ao
idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutengdao ou de
té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei” (CR, art. 203, V).

Por sua vez, a Lei Orginica da Assisténcia Social - LOAS (Lei n°
8.742/1993), instituida com o intuito de requlamentar as acoes voltadas a
“garantir o atendimento as necessidades bdsicas” (Lei n°® 8.742/1993, art. 1°) dos
cidaddos, fixou critério para recebimento do Beneficio Assistencial de Prestagio
Continuada a renda familiar inferior a Y de saldrio minimo per capita (Lei n®
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8.742/1993, art. 20, § 3%) (...)

O estabelecimento de critério financeiro, previsto no art. 20, § 3%, LOAS,
fixa teto para renda familiar mensal flagrantemente reduzido como requisito para
obtencdo do beneficio e obstando que diversas pessoas com deficiéncia e idosos
desfrutem do necessdrio auxilio, afrontando assim a normativa constitucional de
que “a assisténcia social serd prestada a quem dela necessitar” (CF, art. 203,
caput)”.

Destaca a “necessidade de interpretacio conforme a Constituicdo do caput,
do art. 18, da Lei Federal n® 13.301/2016” argumentando que “ndo [ser]
possivel restringir a concessio do beneficio pelo prazo mdximo de trés anos, pois
as criangas afetadas pela sindrome sofrerdo impactos e consequéncias por toda a
vida, 0 que estd cientificamente demonstrado. De outro lado, é necessdrio que esta
Suprema Corte reconheca que a concessdo do Beneficio de Prestacido Continuada
¢ devida ndo apenas para “crianca vitima de microcefalia em decorréncia de
sequelas neurologicas decorrentes de doengas transmitidas pelo Aedes aegypti”,
mas também aquelas que sofrem de outras desordens neuroldgicas causadas pela
sindrome congénita do virus zika, que venham ainda a serem comprovadas
cientificamente”.

Acrescenta que “a interpretacio conforme a Constituicio do art. 18,
caput, da Lei n®. 13.301/2016 determina a concessdo do beneficio ds pessoas com
sequelas da sindrome congénita do virus zika independente da comprovacio da
miserabilidade ou, no minimo, fixando presuncio de miserabilidade do grupo
familiar. (...) Importante observar que o veto ao art. 18, § 1°, da Lei Federal n°.
13.301/2016 ndo obsta a adocdo da presuncdo de miserabilidade, jd que o texto
literal do caput do art. 18, no minimo, permite interpretacdo constitucionalmente
adequada”.

Assevera “no mesmo sentido, [ha se dar] a interpretagio conforme do §
3%, do referido artigo 18, para nele incluir a sindrome congénita do zika, a fim de
tornar constitucional o dispositivo”.
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Quanto ao art. 18, § 22 da Lei n. 13.301/2016 afirma que

“de nenhuma forma, é possivel concluir que a existéncia de vinculo laboral
da mde e o constitucional recebimento do saldrio-maternidade (art. 7°, XVIII,
CR) dotam o grupo familiar das condicoes necessdrias para atender de forma
minimamente adequada as necessidades de recém-nascido com sequelas
neurolégicas. E exatamente em idade mais tenra que as necessidades de cuidado,
estimulos, tratamento e acompanhamento por profissionais especializados saio
fundamentais. (...)

Possui outro objetivo o art. 203, V, da Constitui¢do, o qual versa sobre a
concessio de beneficio mensal a pessoa com deficiencia. Ora, é inadequado
confundir o direito ao saldrio-maternidade com o Beneficio de Prestagio
Continuada. (...)

Em outras palavras, o gozo do saldrio maternidade ndo pode produzir a
restricio de outro direito constitucional: Beneficio de Prestacio Continuada.
Desse modo, vedar o acesso do Beneficio de Prestacio Continuada em razio da
existéncia de gozo de licenca maternidade viola determinagoes constitucionais de
protegdo a familia e a crianca (art. 203, I, CR), de amparo as criangas (art. 203,
II, CR), de habilitagdo de pessoa com deficiéncia e de promogdo de sua integragao
a vida comunitdria (art. 203, IV, CR) e da garantia de um saldrio minimo para
pessoa com deficiéncia que necessitar (art. 203, V, CR).

(...)

Ainda, claramente viola os deveres postos nos arts. 6° e 227, caput, da CF,
com relagdo as criangas com sequelas da sindrome congénita do virus zika, nio
protegendo os seus direitos a vida, a dignidade e a saiide com prioridade
absoluta”.

Em relagao a arguicao de descumprimento de preceito fundamental
argumenta existirem “violacbes aos seguintes preceitos fundamentais:
dignidade da pessoa humana (art. 1°, III, da CR), livre desenvolvimento da
personalidade, direitos a liberdade e as integridades fisica e psicoldgica (art. 5%,
caput, CR), direito a informacio (art. 5%, XIV, da CR), protecdo a infincia e a
maternidade (art. 6% da CR), direito a satide e da prevencio de doencas (arts. 62,
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196 e 198, 1I, da CR), direito a seguridade social (art. 203, da CR), direito ao
planejamento familiar e de liberdade reprodutiva (art. 226, §7° da CR) e direito a
protecdo das pessoas com deficiéncia (art. 227, caput, §1° 11, da CR)”.

Indica que “os atos do Poder Piiblico atacados sio:

“02.1. omissdo na garantia de acesso a informagdo sobre o estado atual do
conhecimento médico sobre a epidemia do virus zika, incertezas e riscos de
infec¢do, bem como formas de prevencao;

02.2. omissdo na garantia de acesso a cuidados de planejamento familiar,
incluindo o acesso a métodos contraceptivos reversiveis de longa duragdo, tais
como o DIU-LNG, e ao repelente do mosquito vetor;

02.3. omissdo no acesso aos servigos de saiide para atendimento integral de
todas as criancas com deficiencia associada a sindrome congénita do virus zika
em centros especializados localizados em até 50 km de sua residéncia e na
concessio do beneficio de Tratamento Fora de Domicilio, assim como a obtengdo
dos diagnosticos cinicos realizados por médicos e, preferencialmente, por meios
médicos-laboratoriais necessdrios para confirmacio da contaminagdo com o Zika
por meio de exames especializados, tais como PCR e soroldgicos (IGG e IGM);

02.4. omissdo sobre a possibilidade expressa e literal de interrupcio da
gravidez nas politicas de saude do Estado brasileiro para mulheres gravidas
infectada pelo virus zika”.

Aponta ainda que

“Essas omissoes encontram-se consubstanciadas nas politicas publicas
absolutamente insatisfatorias para enfrentar a epidemia do virus zika nas
Instrucoes, nas Portarias, nas Normas Técnicas e nos Protocolos do Governo
Federal, assim como na inexisténcia de recursos financeiros alocados para
concretizagdo das medidas necessdrias para enfrentar os efeitos nocivos da citada
epidemia. Conforme descrito acima, os principais documentos sio: a) Protocolo de
Vigilancia e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia e/ou Alteragoes do Sistema
Nervoso Central (SNC); b) Protocolo para Implantacio de Unidades Sentinelas
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para Zika Virus, c) Protocolo de Atengdo a Saiide e Resposta a Ocorréncia de
Microcefalia, d) e as Diretrizes para Estimulacdo Precoce - Criangas de zero a 3
anos com Atraso no Desenvolvimento Neuropsicomotor Decorrente de
Microcefalia, e) Portaria MS n®. 3, de 11/01/2016, f) a Instrucdo Operacional
Conjunta  MS-MDS n® 1, expedida em 25/02/2016, g) a Portaria
Interministerial n°. 405, de 15/03/2016 e h) Instrugido Operacional Conjunta
MS-MDS n®. 2, de 31/03/2016".

Destaca “ndo existir outro meio eficaz para sanar as lesoes arguidas de
forma concentrada.(...) Em trés pedidos atacam-se politicas puiblicas insuficientes
pautadas em atos normativos secunddrios e pede-se interpretacdo conforme a
Constituicdo dos artigos 24, 124, 126 e 128, do Coédigo Penal, ou seja, de
legislagdo pre-constitucional. Esses sdo pleitos tipicos de ADPF”.

Anota também que

“além da relevancia de o diagnostico ser acessivel a toda populacdo
brasileira, a sua obtencio para mulheres em idade reprodutiva é ainda mais
importante, constituindo-se em necessdria informagdo de saide ao planejamento
familiar de mulheres em idade reprodutiva que queiram engravidar ou que jd
estejam gravidas. Para as mulheres que desejam engravidar, o diagndstico pode
ser condicdo de possibilidade para as decisoes reprodutivas. Ja para as mulheres
gravidas, a informagdo é essencial para um acompanhamento pré-natal adequado,
inclusive em fungdo da classificagdo de risco da gestagio (...)

Deste modo, é fundamental que as politicas puiblicas de assisténcia médica
aos cidaddos brasileiros e as mulheres em idade reprodutiva, em especial aquelas
em situagdo de hipossuficiencia economica e vulnerabilidade, contemplem o
diagnostico de infeccdo pelo virus zika por meio de exames de PCR e também por
meio dos exames soroldgicos (IGM e IGG) imediatamente acessiveis nas unidades
do SUS, além do diagndstico por exame clinico de qualidade. A informagdo sobre
o diagndstico de infeccio pelo virus é necessdria para garantir as mulheres o
pleno exercicio ao direito ao planejamento familiar. Em localidades onde o
diagnostico laboratorial ndo estiver acessivel, o diagnostico clinico deve ser
considerado suficiente para o acesso a direitos e protecoes sociais”.

Documento assinado digitalmente conforme MP n°® 2.200-2/2001 de 24/08/2001, que institui a Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP-Brasil. O
documento pode ser acessado no endereco eletronico http://www.stf.jus.br/portal/autenticacao/ sob o nimero 11602760.



ADI 5581 / DF

No que tange a “garantia de acesso a informagdo sobre o estado atual do
conhecimento médico sobre a epidemia do virus zika, incertezas e riscos de
infecgdo, bem como formas de prevengio” entende que “a abordagem ampla nio
identifica nem preve qualquer acdo especifica de planejamento reprodutivo no
contexto da epidemia de zika, que afeta especialmente mulheres jovens,
nordestinas, negras e pobres com acesso precdrio a servigos de savide. Enquanto
documentos brasileiros silenciam, organizacoes internacionais destacam a
necessidade de agoes especificas e integrais. (...)

Desta forma, hd uma grave omissdo do Estado brasileiro em respeito a
implementagdo das politicas publicas necessdrias para orientacio e
conscientizagdo da populacio em risco sobre a contaminagio pelo zika e suas
consequéncias. O descaso das politicas publicas brasileiras com o direito a
informacgdo é confessado pelo Estado brasileiro ao estabelecer que “a autoridade
méxima do Sistema Unico de Saiide - SUS de émbito federal, estadual, distrital e
municipal fica autorizada a determinar e executar as medidas necessdrias” como
“realizacdo de campanhas educativas e de orientagio a populagio, em especial as
mulheres em idade fértil e gestantes, divulgadas em todos os meios de
comunicagdo, incluindo programas radiofonicos estatais” (art. 1°, § 1° II, Lei
Federal n®. 13.301/2016)".

Quanto a “garantia de acesso a métodos contraceptivos reversiveis de
longa duragdo, tais como o DIU-LNG, e a repelente contra o mosquito vetor”
aduz que “o Protocolo Nacional de Enfrentamento a Microcefalia reconheceu a
importincia dos métodos contraceptivos na resposta a epidemia do virus zika,
mas ndo estabeleceu estratégias de identificacio e reparacio de falhas no acesso
aos métodos nem medidas emergenciais de ampliagio da oferta. Manter o status
quo das politicas de planejamento familiar (em particular, de contraceptivos) em
tempos de epidemia, considerando-se a alta taxa de gestacoes nio intencionais no
pais, implica violagdo ao direito ao planejamento reprodutivo de mulheres pelo
risco de transmissio vertical do virus zika e de desenvolvimento da sindrome
congeénita do zika nos fetos”.

Informa que “o unico método contraceptivo reversivel de longa duracdo
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atualmente disponivel no SUS é o DIU de cobre, que tem adesdo muito baixa
(1,5% de uso atual entre mulheres, sequndo a PNDS 2006) em fungio de efeitos
colaterais, os quais incluem aumento de colicas e de sangramento, risco de
deslocamento e, consequentemente, de falha do método com risco de gravidez.
Assim, uma medida urgente no enfrentamento nacional a crise de saiide publica
do virus zika é a oferta de outros métodos contraceptivos reversiveis de longa
duragdo, incluindo o implante subdérmico hormonal e o DIU com liberagdo do
horménio levonorgestrel (DIU-LNG) (...)

De outro lado, o uso de repelentes é frequentemente citado como estratégia
de prevengio nos documentos oficiais como o Plano Nacional de Enfrentamento a
Microcefalia e a Instrugdo Operacional Conjunta Ministério da Saide e
Ministério do Desenvolvimento Social n. 1, de 25/02/2016, porém ndo estd
ocorrendo a distribuigdo gratuita. Em tempos de crise de satide piiblica provocada
pelo virus zika, o repelente é requisito bdsico de uma gestacdo sauddvel, e
portanto deve ser entendido como parte dos “métodos de concepcio” que,
sequndo o art. 9° da Lei Federal n®. 9.263/1996, compoem o direito ao
planejamento familiar”.

No que concerne a “omissdo sobre a possibilidade de interrupgio da
gravidez nas politicas publicas do estado brasileiro para mulher grdvida infectada
pelo virus zika” argumenta a necessidade de se dar “interpretacao
conforme a Constituicao dos artigos 124, 126 e 128, I e II, do Cddigo
Penal” para assentar que “a situacgio de mulher gravida com diagnostico de
infeccdo por virus zika enquadra-se no art. 128, I, do Cédigo Penal, como estado
de necessidade especifico, ou no arts. 23, 1, e 24 do mesmo Cddigo, como estado de
necessidade justificante geral”.

Afirma que “a sindrome congénita do virus zika, em algumas gestagoes,
causa a inviabilidade do prossegquimento da gravidez devido a morte do embrido
ou do feto. Nessas situagoes, a possibilidade de interrupgio da gravidez amolda-se
perfeitamente ao precedente firmado na ADPF n°. 54”.

Pondera que “a sindrome congénita do zika pode em outras situacoes,
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apesar de ndo produzir a morte do embrido, do feto ou do recém-nascido, causar
danos neurologicos e impedimentos corporais permanentes e severos. Em
verdade, todos os efeitos nocivos causados por essa infeccdo ainda ndo sdo
conhecidos pela literatura médica e cientifica, porém ji se sabe que muitas
criangcas  terdo capacidades de desenvolvimento livre e autdénomo
substancialmente diminuidas, sendo dependentes de cuidados permanentes e
tratamentos médicos continuos para os mais sutis progressos”.

Assevera que

“Nas situagoes de continuidade da gravidez imposta as mulheres infectadas
pelos virus zika e em sofrimento psicoldgico, caso se considere haver colisdo entre
principios constitucionais, colocando-se, de um lado, o direito a vida do feto e, de
outro, os direitos reconhecidos constitucionalmente a mulher, €é preciso
reconhecer que: em primeiro lugar, vida ndo se trata de um direito absoluto,
tendo em vista que inexiste hierarquia do direito a vida sobre os demais direitos”,
conforme amplamente demonstrado pelo Exmo. Min. Marco Aurélio, na ADPF
n® 54.(...)

Assim, caso se considere a possibilidade de colisio de principios, os direitos
reconhecidos constitucionalmente a mulher estariam, valorativamente, no mesmo
status do direito a vida do embrido ou do feto. Em relagdo aos direitos das
mulheres gravidas infectadas pelo virus zika, hd o seu direito a vida digna, o qual
pressupoe a possibilidade de escolher ndo continuar com gravidez que lhe causa
intenso sofrimento. De outro lado, observa-se o direito a liberdade (CFE, art. 5%,
caput), compreendendo-se a liberdade a autodeterminacdo sexual e a autonomia
reprodutiva, levando-se em conta que “a procriagdo, a gestagdo, enfim os direitos
reprodutivos sdo componentes indissocidveis do direito fundamental a liberdade e
do principio da autodeterminacdo pessoal, particularmente da mulher” (STE,
Arguicao de Descumprimento de Preceito Fundamental n®. 54, Voto do Ministro
Joaquim Barbosa. ... Destarte, a criminalizagdo da interrupcio da gravidez de
mulheres infectadas pelo virus zika que assim o desejem para protecio de sua
saude revela-se em verdadeira afronta aos preceitos fundamentais da dignidade
da pessoa humana (art. 1°, 1II, CF), da liberdade (autodeterminacdo pessoal e
autonomia reprodutiva) e da protecio as integridades fisica e psicoldgica (art. 52,
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caput, CF), da satide e dos direitos reprodutivos da mulher (art. 6° e 226, §7°,
CF). Por sua vez, o acesso a servicos de sauide de referéncia para interrupgdo da
gestacdo garante a mulheres grdvidas infectadas pelo zika e em estado de
sofrimento a necessdria atengdo em savde mental, que é um dos eixos de
acolhimento de tais servicos, conforme a Norma Técnica de Atengdo Humanizada
ao Abortamento”.

Cautelarmente requer:

“a) na Acdo Direta de Inconstitucionalidade...:

a.1) interpretacio conforme a Constituicdo do art. 18, caput, Lei Federal n®.
13.301/2016, para o afastamento do limite de 3 anos para pagamento do beneficio
de prestagdo continuada e a sua concessido para vitimas de microcefalia ou de
outras sequelas neurologicas decorrentes de doencas transmitidas pelo Aedes
aegypti ou causadas pela sindrome congénita do zika, sendo desnecessiria a
comprovagdo da situacdo de vulnerabilidade ou de necessidade em virtude da
presungdo dessa circunstincia e reconhecendo a comprovacio da sequela
neurologica por meio de declaragio/atestado de profissional médico, sendo
dispensada a realizacdo de pericia pelo Instituto Nacional de Seguridade Social
(INSS). a.2) e o afastamento do 6bice para o pagamento cumulado do mesmo
beneficio com o saldario-maternidade com a suspensio do art. 18° § 2° Lei
Federal n®. 13.301/2016; a.3) a interpretacdo conforme do art. 18, §3° Lei
Federal n°. 13.301/2016 para fins de garantir o saldrio maternidade de 180 dias,
no caso das mdes de criangas acometidas por sequelas neurologicas decorrentes de
doengas transmitidas pelo Aedes aegypti ou causadas pela sindrome congénita do
Zika.

b) na Arguicdo de Descumprimento de Preceito Fundamental, a concessio
de liminar também é possivel, como assinalam Gilmar Ferreira Mendes e Lenio
Luiz Streck96, tal qual foi feito nas ADPFs n® 10 e 130, requerendo-se:

b.1) a determinacdo ao Poder Publico Nacional e, especialmente, ao
Executivo Federal para garantir a realizagdo de Estimulacdo Precoce (Auditiva,
Fisica, Intelectual, Visual, Ostomia e em multiplas deficiéncias) em Centros
Especializados em Reabilitagio (CERs) em distincia de até 50 km da residéncia
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do grupo familiar com crianga com microcefalia e outras sequelas no sistema
nervoso central causadas pela sindrome congénita do zika, além do pagamento de
tratamento fora de domicilio (TFD) para os deslocamentos iguais ou superiores a
50 km, além do reconhecimento da obrigacdo de haver médicos capacitados para o
diagnostico clinico de infeccdo pelo virus zika e de tornar imediatamente
acessiveis nas unidades do SUS os exames de PCR e soroldgicos (IGM e IGG)
para deteccio da infecgio;

b.2) que o Poder Publico Nacional e especialmente o Executivo Federal
apresente em suas paginas da rede mundial de internet e coordene a promogio de
politica publica eficaz com entrega de material sobre o virus zika em postos de
satide e e escolas, especialmente para todas as adolescentes e mulheres em idade
reprodutiva, com informacoes sobre formas de transmissio, efeitos conhecidos e
ainda ndo conhecidos da epidemia e métodos contraceptivos necessdrios e
disponiveis na rede publica para aquelas que desejarem ndo engravidar. Ainda,
que se proceda a revisdo do Protocolo de Atencdo a Saude e Resposta a
Ocorréncia de Microcefalia em conformidade com as diretrizes expedidas pela
OMS e OPAS;

b.3) a determinacdo de criagdo de politicas publicas de assisténcia médica as
mulheres em idade reprodutiva ao Executivo Federal, em especial aquelas em
situacdao vulnerabilidade, de distribuicdo de anticonceptivos de longa duragio
como DIU com liberacio do hormonio levonorgestrel (DIU-LNG) e, para
mulheres gravidas, a distribuicdo de repelente contra o mosquito vetor; b.4) a
interpretacdo conforme a Constituicdo é medida habil a garantia de tais preceitos
fundamentais, a) declarando-se a inconstitucionalidade da interpretacdo sequndo
a qual a interrupgdo da gestagdo em relagdo a mulher que tiver sido infectada pelo
virus zika e optar pela mencionada medida é conduta tipificada nos artigos 124 e
126 do Cédigo Penal ou; b) sucessivamente, declarando-se a interpretacdio
conforme a Constituicio do art. 128, I e 1I, do Coddigo Penal julgando
constitucional a interrupgio da gestacido de mulher que tiver sido infectada pelo
virus zika e optar pela mencionada medida, tendo em vista se tratar de causa de
justificacdo especifica, e por estar de acordo ainda com a justificacio genérica dos
arts. 23, I, e 24 do Codigo Penal, em funcio do estado de necessidade com perigo
atual de dano a saude provocado pela epidemia de zika e agravado pela
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negligéncia do Estado brasileiro na eliminacdo do vetor, as quais configuram
hipdteses legitimas de interrupcio da gravidez, e, por consequéncia, a sustagio
dos inquéritos policiais, das prisoes em flagrante e dos processos em andamento
que envolvam a interrupgdo da gravidez quando houver comprovagdo de infecgdo
da gestante pelo virus Zika, até o julgamento definitivo.

De outro lado, requerem-se os seguintes pedidos subsidiariamente, caso este
Excelso Supremo Tribunal Federal entender que ndo é possivel conhecer dos
pedidos b.1, b.2 e b.3 na modalidade de Arguicio de Descumprimento Preceito
Fundamental, c) pleiteia-se o conhecimento desses pleitos como Agdo Direta de
Inconstitucionalidade com intepretagio conforme a Constituigdo:

c.1) do art. 1°, caput e § 1° 1I, da Lei 13.301/201697, para reconhecer o
dever da autoridade maxima do Sistema Unico de Satide - SUS de dmbito federal
em determinar e executar medidas necessdrias como realizagio de campanhas
educativas e de orientagio a populacdo, em especial as mulheres em idade
reprodutiva e gestantes, divulgadas em todos os meios de comunicagdo, incluindo
programas radiofonicos estatais, bem como nas pdginas do Governo Federal da
rede mundial de internet, e de coordenar a promogdo de politica publica eficaz
com entrega de material sobre o virus zika em postos de saiude e em escolas,
especialmente para todas as adolescentes e mulheres em idade reprodutiva, com
informagdes sobre formas de transmissio, efeitos conhecidos e ainda ndo
conhecidos da epidemia e métodos contraceptivos necessdrios e disponiveis na
rede publica para aquelas que desejarem ndo engravidar. Ainda que se proceda a
revisdo do Protocolo de Atencgdo a Satide e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia
em conformidade com as diretrizes expedidas pela OMS e OPAS;

c.2) do art. 1° caput e §§ 1° e 3° da Lei 13.301/2016, para reconhecer o
dever da autoridade méaxima do Sistema Unico de Satide - SUS de dmbito federal
em determinar e executar as medidas necessdrias no contexto de epidemia de Zika
virus, entendendo que os incisos do §§ 1° e 3°98 preveem situacoes meramente
exemplificativas, devendo também ser entendidas como obrigacoes do Governo
Federal a garantia de Estimulacdo Precoce (Auditiva, Fisica, Intelectual, Visual,
Ostomia e em multiplas deficiencias) em Centros Especializados em Reabilitacdo
(CERs) em distdncia de até 50 km da residéncia do grupo familiar com crianga
com microcefalia e outras sequelas no sistema nervoso central causadas pela
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sindrome congénita do Zika virus, aléem do pagamento de TFD para os
deslocamentos iguais ou superiores a 50 km para a realizagido de Estimulagao
Precoce e a distribuicdo de repelente contra o mosquito vetor as mulheres
gravidas, além do reconhecimento obrigacgio de haver médicos capacitados para o
diagnostico clinico de infeccdo pelo virus zika e de tornar imediatamente
acessiveis nas unidades do SUS os exames de PCR e soroldgicos (IGM e IGG)
para deteccio da infecgio;

c.3) do artigo 9° Lei Federal n°. 9.263/199699, reconhecendo a obrigacio do
Executivo Federal em oferecer as mulheres em idade reprodutiva, em especial
aquelas em situagdo de vulnerabilidade, contraceptivos reversiveis de longa
duragio como DIU com liberagdo do hormonio levonorgestrel (DIU-LNG)”.

No mérito da agao direta de inconstitucionalidade pede:

“d.1) a interpretacio conforme a Constituicdo do art. 18, caput, da Lei
Federal n® 13.301/2016, nos seguintes termos, para fixar a seguinte
intepretagdo: fardo jus ao beneficio de prestagio continuada a que se refere o art.
20 da Lei no 8.742, de 7 de dezembro de 1993, com o afastamento do limite de 3
anos para pagamento do beneficio na condi¢do de pessoa com deficiéncia, as
criangas vitimas de microcefalia ou de outras alteracoes no sistema nervoso em
decorréncia de sequelas neuroldgicas decorrentes de doencas transmitidas pelo
Aedes aegypti ou causadas pela sindrome congénita do zika, sendo desnecessdria
a comprovagdo da situacdo de vulnerabilidade ou de necessidade em virtude da
presuncgdo dessa circunstincia, e reconhecendo a comprovagio da sequela
neurologica por meio de declaragio/atestado de profissional médico, sendo
dispensada a realizacdo de pericia pelo Instituto Nacional de Seguridade Social
(INSS)”;

d.2) a declaracdo de nulidade com reducdo de texto do art. 18, § 2°, da Lei
Federal n® 13.301/2016";

d.3) interpretacio conforme do art. 18, §3° Lei Federal n® 13.301/2016
para fins de garantir o salario maternidade de 180 dias, no caso das mdaes de
criangas acometidas por sequelas mneurologicas decorrentes de doencas
transmitidas pelo Aedes aegypti ou causadas pela sindrome congénita do Zika”.
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No mérito da Arguicio de Descumprimento de Preceito

Fundamental pede:

“e.1) a determinagdo ao Poder Publico Nacional e, especialmente, ao
Executivo Federal para garantir a realizagdo de Estimulacdo Precoce (Auditiva,
Fisica, Intelectual, Visual, Ostomia e em multiplas deficiéncias) em Centros
Especializados em Reabilitacio (CERs) em distincia de até 50 km da residéncia
do grupo familiar com crianga com microcefalia e outras sequelas no sistema
nervoso central causadas pela sindrome congénita do Zika virus, além do
pagamento de TFD para os deslocamentos iguais ou superiores a 50 km para a
realizacdo de Estimulagio Precoce, além do reconhecimento da obrigagio de haver
médicos capacitados para o diagndstico clinico de infeccio pelo virus zika e de
tornar imediatamente acessiveis nas unidades do SUS os exames de PCR e
sorologicos (IGM e IGG) para detecgio da infecgio;

e.2) que o Poder Publico Nacional e especialmente o Executivo Federal
apresente em suas paginas da rede mundial de internet e coordene a promogio de
politica publica eficaz com entrega de material sobre o virus zika em postos de
saude e e escolas, especialmente para todas as adolescentes e mulheres em idade
reprodutiva, com informacoes sobre formas de transmissdo, efeitos conhecidos e
ainda ndo conhecidos da epidemia e métodos contraceptivos necessdrios e
disponiveis na rede publica para aquelas que desejarem ndo engravidar. Ainda
que se proceda a revisdo do Protocolo de Atengio a Sauide e Resposta a
Ocorréncia de Microcefalia em conformidade com as diretrizes expedidas pela
OMS e OPAS;

e.3) a determinagdo de criagdo de politicas publicas de assisténcia médica as
mulheres em idade reprodutiva ao Executivo Federal, em especial aquelas em
situacdo de vulnerabilidade, de distribuicdo de contraceptivos reversiveis de
longa duracdo, como DIU com liberagdo do hormonio levonorgestrel (DIU-LNG)
e, para mulheres gravidas, a distribuigdo de repelente contra o mosquito vetor”;

e.4) a interpretacio conforme a Constituicdo dos artigos 124, 126 e 128 do
Codigo Penal, e 4.1) declarando-se a inconstitucionalidade da interpretacio,
sequndo a qual a interrupgio da gestacio em relacio a mulher que
comprovadamente tiver sido infectada pelo virus zika e optar pela mencionada
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medida é conduta tipificada nos artigos 124 e 126, do Codigo Penal ou; e.4.2)
sucessivamente, declarando-se a interpretacio conforme a Constituicdo do art.
128, I e I1, do Cédigo Penal, julgando constitucional a interrupcdo da gestagdo de
mulher que comprovadamente tiver sido infectada pelo virus Zika e optar pela
mencionada medida, tendo em vista se tratar de causa de justificagdo especifica
(art. 128, CP) ou de justificacio genérica (arts. 23, 1 e 24, CP), as quais
configuram hipdteses legitimas de interrupgdo da gravidez e, por consequéncia, a
sustacdo dos inquéritos policiais, das prisoes em flagrante e dos processos em
andamento que envolvam a interrupgdo da gravidez quando houver diagnostico

clinico ou laboratorial de infecgio da gestante pelo virus zika”.

Subsidiariamente “caso este Excelso Supremo Tribunal Federal entender
que ndo ¢ possivel conhecer dos pedidos e.1, e.2 e e.3 na modalidade de Arguigio
de Descumprimento Preceito Fundamental, f) pleiteia-se o conhecimento desses
pleitos como Acdo Direta de Inconstitucionalidade com intepretacdo conforme a
Constituicdo, como foi feito na ADPF 72 - QO:

f.1) do art. 1°, caput e § 1°, 11, da Lei 13.301/2016, para reconhecer o dever
da autoridade mdxima do Sistema Unico de Saiide - SUS de dmbito federal em
determinar e executar as medidas necessdrias como realizagdo de campanhas
educativas e de orientacio a populacio, em especial as mulheres em idade
reprodutiva e gestantes, divulgadas em todos os meios de comunicagdo, incluindo
programas radiofonicos estatais, bem como nas piginas do Governo Federal da
rede mundial de internet, e coordenar a promogdo de politica puiblica eficaz com
entrega de material sobre o virus zika em postos de saude e em escolas,
especialmente para todas as mulheres em idade reprodutiva, com informagcoes
sobre formas de transmissdo, efeitos conhecidos e ainda ndo conhecidos da
epidemia e métodos contraceptivos necessdrios e disponiveis na rede publica para
aquelas que desejarem ndo engravidar. Ainda que se proceda a revisdo do
Protocolo de Atencdo a Saiuide e Resposta a Ocorréncia de Microcefalia em
conformidade com as diretrizes expedidas pela OMS e OPAS;

f.2) do art. 1° caput e § 1° e 3° da Lei 13.301/2016, para reconhecer o dever
da autoridade mdxima do Sistema Unico de Satde - SUS de dmbito federal em
determinar e executar as medidas necessdrias no contexto de epidemia de Zika
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virus, entendendo que os incisos do § 1° e 3° preveem situacoes meramente
exemplificativas, devendo também ser entendidas como obrigacoes do Governo
Federal a garantia de Estimulacdo Precoce (Auditiva, Fisica, Intelectual, Visual e
em multiplas deficiencias) em Centros Especializados em Reabilitagio (CERs) em
distincia de até 50 km da residéncia do grupo familiar com crianca com
microcefalia e outras sequelas no sistema nervoso central causadas pela sindrome
congénita do Zika virus, além do pagamento de TFD para os deslocamentos
iguais ou superiores a 50 km e a distribuicdo de repelente contra o mosquito vetor
as mulheres grdavidas, além do reconhecimento da obrigacdo de haver médicos
capacitados para o diagnodstico clinico de infec¢io pelo virus zika e de tornar
imediatamente acessiveis nas unidades do SUS os exames de PCR e sorologicos
(IGM e IGG) para detecgio da infecgio;

1.3) do artigo 9° Lei Federal n°. 9.263/1996, reconhecendo a obrigacdo do
Executivo Federal em oferecer as mulheres em idade reprodutiva, em especial
aquelas em situagdo de vulnerabilidade, contraceptivos reversiveis de longa
duragio como DIU com liberagdo do hormonio levonorgestrel (DIU-LNG).

3. Adoto o rito do art. 10 da Lei n. 9.868/1999 e determino sejam
requisitadas, com urgeéncia e prioridade, informacdes ao Presidente da
Republica e ao Presidente do Senado Federal, a serem prestadas no
prazo maximo e improrrogavel de cinco dias.

Simultaneamente, vista ao Advogado-Geral da Unido e ao
Procurador-Geral da Republica para manifestacio, na forma da
legislacao vigente, no prazo maximo e prioritario de trés dias (art. 10, § 1°,
da Lei n. 9.868/1999).

Cumpridas as providéncias, retornem-me os autos eletronicos em
conclusao com urgéncia.
Publique-se.
Brasilia, 1° de setembro de 2016.
Ministra CARMEN LUCIA
Relatora
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