CAMARA DOS DEPUTADOS
GABINETE DO DEPUTADO DIEGO GARCIA
PROJETO DE DECRETO LEGISLATIVO N°____, DE 2026
(Do Sr. DIEGO GARCIA)

Susta a eficacia da Portaria GM/MS n°
10.719, de 7 de abril de 2026, que
dispbe sobre a composicdo do Comité
Técnico Nacional de Saude LGBTIA+.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica sustada, com fundamento no art. 49, inciso V, da Constituicdo Federal, a
Portaria GM/MS n° 10.719, de 7 de abril de 2026, expedida pelo Ministério da Saude.

Art. 2° Este Decreto Legislativo entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICATIVA

O presente Projeto de Decreto Legislativo tem por escopo sustar 0s
efeitos da Portaria GM/MS n° 10.719, de 7 de abril de 2026, editada pelo Senhor
Ministro de Estado da Saude, que altera dispositivos do Anexo XXI da Portaria de
Consolidacdo GM/MS n° 2/2017. A referida norma dispde sobre o Comité Técnico
Nacional de Saude LGBTIA+ e institui uma formulag&o ideolégica de politicas publicas
de saude, a revelia do Congresso Nacional e sem levar em consideracdo a pluralidade
da sociedade civil organizada.

A Constituicdo Federal, em seu art. 49, inciso V, outorga ao Congresso
Nacional a competéncia exclusiva para sustar os atos normativos do Poder Executivo
gue exorbitem do poder regulamentar. O ato normativo ora questionado € um exemplo
claro e preocupante dessa exorbitancia, usurpando prerrogativas primarias do Poder
Legislativo e ferindo frontalmente os principios que regem a Administracdo Publica (art.
37, caput, da CF).

O Ministério da Saude, a pretexto de exercer sua prerrogativa do art. 87
da Constituicdo, utilizou-se de uma Portaria para inovar na ordem juridica. O ato altera
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oficialmente a denominacéo da politica publica de "LGBT" para "LGBTIA+" (Art. 9°-B,
VII), incorpora conceitos sociolégicos e ideoldgicos nédo pacificados em lei (como a
"abordagem interseccional”) e cria obrigacdes de integracdo com diversas outras
politicas.

A criacdo ou ampliacdo de politicas publicas de tal magnitude, que
afetam diretamente as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) e alocam recursos
administrativos, exige debate democrético e aprovacao de lei em sentido estrito pelo
Parlamento, e ndo a imposi¢cdo monocratica por um Ministro de Estado.

A Portaria exorbitou de forma flagrante ao determinar, em seu "Art.
9°C", a composicdo do Comité. O Ministério da Saude elenca, de forma nominal e
arbitraria, dezenas de entidades privadas e Organizacbes Nao Governamentais
(ONGSs) de cunho estritamente militante para compor a estrutura estatal (incisos Xl ao
XLV).

N&o houve qualquer chamamento publico, edital de concorréncia ou
estabelecimento de critérios objetivos de representatividade. O Ministério simplesmente
nomeou entidades especificas, transformando um comité técnico do SUS em um
espaco de aparelhamento politico e ideoldgico. Tal medida viola os principios da
Impessoalidade, Moralidade e Eficiéncia.

Chama especial atencdo, e repudio, a inclusdo no Comité de uma
entidade denominada "Minha Crianca Trans" (inciso XL). A participacdo de grupos que
fomentam a transicdo de género na infancia em comités oficiais do Ministério da Saude
€ um atentado ao Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e ao direito das familias
de protegerem seus filhos de intervencdes precoces e de ideologias prejudiciais ao seu
desenvolvimento natural e saudavel.

E n&o h& previsdo de participacdo equivalente de sociedades médicas
diversas, especialistas com posicdes divergentes, areas como bioética, psiquiatria,
epidemiologia (critério central da sua notificacdo). A auséncia de pluralidade técnica
compromete legitimidade e a homogeneidade de visdes fragiliza decisdes publicas,
num campo que estd em pleno desenvolvimento e com questfes cientificas sendo
constantemente atualizadas. Ha forte indicio de desequilibrio deliberativo, o que
compromete a legitimidade do comité.

Embora a portaria afirme ampliar a participacdo social, os atores sao
todos alinhados aos mesmos valores e premissas. A participacdo deve ser estruturada
e equilibrada, ndo com viés confirmataorio.

A Portaria GM/MS n° 10.719/2026, ao dispor sobre a composi¢cado do
Comité Técnico Nacional de Saude LGBTIA+, incluiu extensa lista de entidades da
sociedade civil, sem, contudo, estabelecer qualquer critério objetivo, transparente ou
verificavel para sua selecéao.

Embora algumas das organizagcdes mencionadas possuam existéncia
formal e atuac&o reconhecida, grande parte das entidades indicadas se apresenta sob
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a forma de “redes”, “articulacbes” e “coletivos”, estruturas que, em regra, ndo possuem
personalidade juridica definida, critérios publicos de governanca, numero de membros
verificavel ou mecanismos de controle social que permitam aferir sua
representatividade.

A simples existéncia nominal dessas entidades ndo é suficiente para
legitimar sua participacdo em instancias consultivas ou deliberativas da Administracédo
Pdblica. A auséncia de parametros minimos, como abrangéncia territorial, base
associativa, qualificacdo técnica, producéo cientifica ou critérios de selecéo publica,
inviabiliza qualquer aferigao objetiva de representatividade.

Tal situacdo configura violagéo direta aos principios da impessoalidade,
moralidade e publicidade, previstos no art. 37, caput, da Constituicdo Federal, na
medida em que a escolha dos participantes do Comité se da de forma discricionaria,
sem motivacdo técnica explicitada e sem observancia de critérios previamente
definidos.

Ademais, verifica-se auséncia de pluralidade institucional e cientifica na
composicado do colegiado, com predominancia de entidades alinhadas a uma Unica
perspectiva ideoldgica, sem a inclusdo proporcional de representantes de &reas
técnicas independentes, como sociedades médicas, especialistas em bioética,
epidemiologia, psiquiatria ou saude publica que sustentam diferentes abordagens. Tal
configuracdo compromete a qualidade do processo deliberativo e fragiliza a
legitimidade das decisdes produzidas.

Ressalte-se que a participacdo social demanda garantia de equilibrio
entre os diversos setores envolvidos, especialmente quando se trata da formulacéo de
politicas publicas de alto impacto sanitario, financeiro e social.

Diante disso, a composicdo do Comité, nos moldes estabelecidos,
revela indicios de desvio de finalidade e captura institucional, ao privilegiar
determinados grupos sem justificativa técnica adequada, em detrimento da necessaria
pluralidade e do interesse publico.

A recente edicdo da Resolucdo CFM n° 2.427/2025 introduziu
alteracOes relevantes no processo transexualizador no Brasil, estabelecendo critérios
cientificos sob o ponto de vista ético, clinico e cientifico para a realizacdo de
intervencdes meédicas. A norma passou a exigir maior cautela, especialmente no
atendimento de criancas e adolescentes, vedando o uso de bloqueadores hormonais
antes dos 18 anos, restringindo a hormonizacdo cruzada e elevando para 21 anos a
idade minima para procedimentos cirdrgicos com potencial efeito esterilizante.

A resolucdo se fundamenta na necessidade de observancia do
principio da precaucdo médica, diante de evidéncias cientificas ainda limitadas e de
incertezas quanto aos efeitos de longo prazo dessas intervencfes, sobretudo em
individuos em desenvolvimento. O proprio Conselho Federal de Medicina destaca a
existéncia de riscos relevantes, como impactos na fertilidade, no desenvolvimento
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0sseo e em aspectos metabolicos e cardiovasculares, bem como a revisao de diretrizes
em paises como Reino Unido, Suécia e Finlandia, que passaram a adotar abordagens
mais restritivas diante da insuficiéncia de evidéncias robustas.

Importa ressaltar que a referida resolucdo encontra-se atualmente no
centro de controvérsia judicial perante o Supremo Tribunal Federal, sendo objeto de
Acdo Direta de Inconstitucionalidade proposta por entidades como a Associacao
Nacional de Travestis e Transexuais (ANTRA) e o |Instituto Brasileiro de
Transmasculinidades (IBRAT), que buscam sua suspensdo, e sdo entidades listadas
nesta portaria. A existéncia de judicializacdo ativa evidencia que ndo h& consenso
técnico, cientifico ou juridico sobre o tema, tratando-se de matéria em disputa
institucional relevante.

Nesse contexto, causa especial preocupacdo o fato de que diversas
das entidades listadas na composicdo do Comité Técnico instituido pela Portaria
GM/MS n° 10.719/2026 figuram como partes ou apoiadoras diretas dessas acodes
judiciais contra o proprio Conselho Federal de Medicina. Tal circunstancia revela que o
debate ndo é meramente técnico, mas profundamente controvertido e judicializado,
envolvendo posi¢cdes divergentes sobre evidéncias cientificas, critérios clinicos e limites
éticos da atuacdo médica.

Diante desse cenario, a constituicdo de instancias consultivas no
ambito da Administracdo Publica que contemplem exclusivamente entidades alinhadas
a um unico polo do debate compromete a imparcialidade, a legitimidade e a qualidade
do processo decisorio. Em temas de alta complexidade sanitaria, ética e juridica,
especialmente aqueles que envolvem intervencfes potencialmente irreversiveis, €
imperativo assegurar a presenca de multiplas perspectivas, incluindo representantes da
comunidade cientifica independente, especialistas com posi¢des criticas e instituicdes
com reconhecida atuacgao técnica.

A auséncia dessa pluralidade viola ndo apenas o0s principios da
impessoalidade e da moralidade administrativa (art. 37 da Constituicdo Federal), mas
também compromete o dever de fundamentacdo qualificada das politicas publicas,
especialmente quando estas se encontram sob escrutinio judicial e cientifico.

A formulagdo de politicas publicas em temas sensiveis, especialmente
aqueles que envolvem intervencdes medicas com potencial impacto irreversivel, exige
nao apenas participacdo social, mas participagédo plural, equilibrada e representativa
das diferentes experiéncias e perspectivas existentes no campo social e cientifico.

No caso especifico das politicas voltadas & populagdo LGBTIA+,
observa-se que a composicdo do Comité Técnico instituido pela Portaria GM/MS n°
10.719/2026 privilegia majoritariamente entidades alinhadas a uma Unica abordagem
conceitual e politica sobre identidade de género e processo transexualizador,
excluindo, na pratica, vozes dissidentes ou criticas dentro do proprio grupo social
supostamente representado. Destaca-se, nesse contexto, a auséncia de grupos
organizados de pessoas destransicionadas (detransitioners), bem como de coletivos e
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associagcbes LGBT que ndo adotam a perspectiva identitdria dominante e que
apresentam criticas as linhas de intervencéo de género de viés afirmativo.

A exclusdo desses grupos compromete a integridade do processo
deliberativo, ao impedir a consideracédo de riscos, efeitos adversos e trajetdrias néo
contempladas pelos atores listados, além de inviabilizar a andlise completa das
consequéncias praticas das politicas publicas, em violacdo ao art. 20 da Lei de
Introducdo as Normas do Direito Brasileiro (LINDB), que exige avaliacdo das
consequéncias concretas das decisbes administrativas. A experiéncia de pessoas
destransicionadas, ja considerada na Resolucdo n° 2.427/2025 do CFM, possui
relevancia direta para o desenho de politicas publicas, especialmente quanto a
avaliacao de riscos de intervencdes médicas, a necessidade de acompanhamento de
longo prazo e a protecdo de criancas e adolescentes em contextos de vulnerabilidade.
Ignorar essas experiéncias compromete a racionalidade administrativa e a protecao do
interesse publico.

Ademais, a auséncia de pluralidade dentro do proprio espectro LGBT
reforca a possivel captura institucional, com a incorporacdo de segmentos de
posicionamento homogéneo em detrimento de outros igualmente legitimos. A
participacdo social qualificada ndo se confunde com a simples agregacéo de entidades,
exigindo diversidade de perspectivas, equilibrio entre posicbes e abertura ao
contraditorio técnico e cientifico.

Diante disso, revela-se imprescindivel a revisdo da composi¢cdo do
Comité, com a inclusdo de representantes de pessoas destransicionadas, entidades
LGBT com posicdes divergentes, entidades representativas de maes de criangas e
adolescentes com disforia de género, bem como especialistas independentes das
areas de bioética, psiquiatria, endocrinologia e salude publica. Somente com essa
pluralidade sera possivel assegurar a legitimidade e a qualidade técnica das politicas
publicas formuladas no ambito do Ministério da Saude.

O Sistema Unico de Satde (SUS) é regido pelo principio da
universalidade, e a fragmentacdo em subgrupos identitarios desvia o foco das reais
necessidades da populacdo. Por se tratar de ato que exorbita o poder regulamentar,
inova na ordem juridica sem amparo legal e fere os principios da Administracdo
Plblica, impde-se a atuacdo do Parlamento para sustar a Portaria GM/MS n°
10.719/2026. Diante do exposto, conta-se com 0 apoio dos nobres Pares para a
aprovacdo deste Projeto de Decreto Legislativo, reafirmando as prerrogativas
constitucionais do Congresso Nacional e a defesa do ordenamento juridico brasileiro.

Sala das Sessbes, em 17 de abril de 2026.

DIEGO GARCIA

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD267625844700

¥ -E Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Diego Garcia

d0:17/04/2026 17:22:16.527 - Mes
DL n.254/2026

|

Apresentac




DEPUTADO FEDERAL
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