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EDITORIAL

CENARIOS DA COVID-19 NO BRASIL E EM SANTA CATARINA

Lauro Mattei"

Passados aproximadamente quinze meses desde os primeiros registros oficiais da
Covid-19 no Brasil, a doenca continua se espraiando em todo o territério nacional em um
ritmo bastante acelerado. Com isso, na primeira quinzena de maio de 2021 o pais registrou
uma média semanal movel de novos casos da ordem de 65 mil registros diarios, a0 mesmo
tempo em que foi contabilizada uma média semanal mével de obitos de 2.136 ocorréncias
diarias. Em termos absolutos, o pais ja documentou 16.194.206 pessoas contaminadas,
sendo que 452 mil delas vieram a dbito.

No estado de Santa Catarina a doenga seguiu uma trajetoria muito semelhante ao
restante do pais, tanto em termos de um numero expressivo de pessoas contaminadas
como de pessoas que perderam a vida para a Covid-19. Com mais de 956 mil pessoas
contaminadas, Santa Catarina passou a ocupar o 2° lugar no ranking nacional dentre os
estados com o maior nimero de registros da doenga a cada 100 mil habitantes e, em
termos absolutos, o 6° estado como maior numero de casos. Além disso, 15.006 pessoas
haviam perdido a vida até o dia 26 de maio de 2021, fazendo com que o estado ocupasse
0 10° lugar dentre as unidades da federagdo com o maior nimero absoluto de dbitos.
Esses resultados decorrem dos elevados indices de contaminacdo registrados, sobretudo
a partir do més de novembro de 2020, quando o mais grave surto da doenca tomou conta
do estado, permanecendo ativo até o presente momento.

Desde o més de agosto de 2020 a doenga ja estd presente nos 295 municipios do
estado, sendo que em 292 deles ja foi registrada pela menos uma morte em decorréncia
da Covid-19. Isso significa que o Sars-CoV-2 continua circulando fortemente no territério
catarinense. De alguma forma, isso se confirma pelo elevado numero de pessoas que
continuavam contaminadas na terceira semana de maio (22.032 pessoas), além de um
nimero expressivo de pessoas contaminadas (53) que continuavam na fila de espera por

um leito de UTL
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Desde margo de 2020 o Necat/UFSC vem acompanhando e analisando a evolugao
da doenca no estado, seja por meio da elaboragdo de boletins semanais, seja por meio da
elaboracdo de estudos especificos sobre os impactos econdomicos e sociais da pandemia
no estado. Para tanto, a Revista NECAT ja publicou dois dossi€s especiais sobre a
tematica no ano de 2020, correspondendo aos numeros 17 e 18. Dando continuidade a
esse trabalho, apresenta-se o terceiro dossi€é sobre o assunto, o qual contou com a
contribuicdo de diversos pesquisadores do pais que atuam em diferentes areas, porém
também com um olhar particular sobre o desenvolvimento da pandemia no pais, conforme
comentaremos a seguir.

O primeiro artigo, intitulado Entre a crise pandémica e o pré-keynesianismo
institucionalizado: a agonia social e economica brasileira e de autoria de Miguel Bruno,
discute os principais impactos da atual crise sanitaria e econdmica relacionando-os a uma
gestdo publica pautada pela austeridade fiscal. Para tanto, a énfase recai ndo somente nas
consequéncias dessa gestdo no combate a pandemia, mas também no processo de
desenvolvimento econdmico e social do pais. Neste caso, o autor destaca que,
contrariamente as recomendacdes da Organizacdo Mundial da satide (OMS) para
preveng¢do da doenga, o governo federal brasileiro limitou o aporte de recursos financeiros
considerados fundamentais neste momento, tanto para a area da satide como para atender
as mais variadas demandas sociais. E tudo isso sendo feito para atender aos interesses da
“acumulacdo rentista-patrimonial”. Apds descrever as crises econdmica € sanitdria e
mostrar os limites da ideologia do livre mercado para enfrentar a pandemia, bem como a
captura do Estado nacional pela alta finanga, o autor discute também o falso dilema entre
salvar vidas e salvar a economia, dilema este fortemente externado pela 16gica da politica
de austeridade fiscal. Nesta direcdo o autor concluiu que para haver uma recuperagao
efetiva da economia € necessario, primeiramente, superar a crise sanitaria provocada pelo
novo coronavirus.

O segundo artigo, intitulado Evasdo escolar e jornada remota na pandemia e de
autoria da Marcelo Neri e Manuel Camilo Osoério, analisa o nimero de horas dedicadas
pelos estudantes ao ensino remoto tomando como referéncia os dados da PNAD Covid
de setembro de 2020. Para isso, os autores calcularam o tempo para a escola nas faixas
etarias de 6 a 15 anos, além de procurar entender os possiveis fatores que podem ter
influenciado o tempo total dedicado em casa aos estudos durante a pandemia do novo
coronavirus, com énfase no caso desse tempo ter sido afetado pela renda familiar, pela

falta da oferta de material escolar ou, até mesmo, pela falta de interesse dos estudantes.

2 | Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021



Além disso, ao comparar os gastos publicos dos distintos ministérios que compdem o
atual governo federal, observou-se que o MEC apresentou baixos gastos durante a
pandemia, fato que indica que a educacdo ndo foi vista pelo governo como prioritaria
durante a atual crise sanitaria. Soma-se a isso, ainda, a falta de conectividade — uma das
principais barreiras ao ensino remoto — € outros problemas estruturais, especialmente as
desigualdades sociais e regionais. Apds identificar que o tempo médio dedicado ao ensino
remoto foi de 2 horas e 22 minutos por dia, patamar que ¢ 49% inferior a0 minimo de 4
horas/dia previsto na Lei de Diretrizes Basicas da Educacao (LDBE), os autores
concluiram que durante a pandemia houve uma perda de crescimento e de equidade na
acumulacdo de capital humano, a qual produzira efeitos negativos para o pais no longo
prazo.

O terceiro artigo, intitulado 4 inseguranga alimentar no contexto da pandemia da
Covid-19 no Brasil ¢ de autoria de Silvia Zimmermann ¢ Nilson Maciel de Paula, mostra
que a pandemia provocada pelo novo coronavirus vai muito além de uma crise sanitaria,
uma vez que ela real¢a problemas estruturais em varias esferas, especialmente nas areas
econdmica e social. Particularmente nesta ultima, o problema historico da fome e da
inseguranca alimentar passa a ser reposto na agenda publica do pais, exigindo acdes
efetivas dos governos nesta area. Tomando como referéncia estudos divulgados
recentemente, os autores mostram que apos a incidéncia da Covid-19 na sociedade
brasileira, 19% da populagdo estdo passando fome, enquanto outros 55% estdo sob a
condicdo de inseguranca alimentar. Por isso, os autores alertam que esse cendrio
dominado pelo “virus da fome” ndo € resultado apenas da Covid-19, mas também de
politicas governamentais que nos ultimos anos vém desmantelando o precario sistema de
protecdo social do pais, particularmente das politicas publicas destinadas a promogao da
seguranga alimentar e nutricional da populagdo do pais.

O quarto artigo, intitulado Matriz de risco potencial da Covid-19 em Santa
Catarina: um instrumento de baixo impacto para a tomada de decisdo e de autoria de
Alexandra Crispim Boing, Antonio Fernando Boing, Eleonora D’ orsi, Giuliano Boava,
Guilherme Valle Moura, Josimari Telino de Lacerda, Leandro Pereira Garcia, Maria C.
Antunes Willemann e Patricia M. de Oliveira Machado, analisa a matriz de risco utilizada
pelo governo de SC para definir suas a¢des de combate a Covid-19. Neste caso, os autores
destacaram que no ambito da Secretaria de Estado da Saude (SES) — 6rgao do governo
estadual responsavel pela definicdo e implementagdo dos planos de contingéncia para

contencdo da propagacao da doenca — foram elaboradas duas alternativas: a Matriz Gutai-
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Covid-19 e a Matriz de Risco Potencial, sendo que a ultima foi efetivamente adotada pelo
governo estadual para implementar suas acdes. Entretanto, os autores destacam que,
independentemente dessa escolha, ao longo da evolu¢do da pandemia o caminho
escolhido pelo governo de SC foi muito mais influenciado pelos interesses econdmicos e
politicos do que pelos resultados efetivos apontados pelos diversos indicadores que
compdem a referida matriz. Em funcdo disso, os autores concluiram que a Matriz de
Risco Potencial deixou de ser uma importante ferramenta para auxiliar na tomada de
decisoes relativas ao combate da pandemia e acabou se tornando um instrumento de baixo
impacto. Tal cenario, obviamente, esta conectado com a logica geral que prevaleceu no
pais durante o combate a pandemia, a qual privilegiou pouco as evidéncias cientificas.
Neste caso particular, destaca-se o papel secundario que o indice de reprodugao efetivo
(Rt) — considerado pela OMS um dos mais importantes indicadores para o monitoramento
da doenca — teve na composi¢do da matriz utilizada pelo governo catarinense.

O quinto artigo, intitulado Coleta e andlise de dados acerca da sindrome
respiratoria aguda grave e do novo coronavirus: epidemiologia no Brasil e em Santa
Catarina — 2020/2021 e de autoria de Brenda C. Rodrigues Prates, Madison Coelho de
Almeida, Marlon Resende Farias, Thales S. Lima de Morais, Thais Correa e Tiago M.
Bezerra Vicente, analisa a evolug¢do da Covid-19 no Brasil e em Santa Catarina com base
nas informacdes disponiveis no sistema openDatSus, enfatizando a evolugdo temporal da
doencga por faixas etarias das pessoas acometidas pela doenga, bem como o padrio de
morbidade e de mortalidade no periodo entre janeiro de 2020 e marco de 2021. No caso
particular de SC, os autores analisaram o comportamento da doenca a partir de diversos
indicadores. Primeiramente, verificou-se que o indice de propensdo a cura aumentou
proporcionalmente a elevagdo do grau de escolaridade das pessoas, a0 mesmo tempo em
que se observou que nas faixas etarias mais jovens e adultos até 59 anos a incidéncia da
doenca foi bem menor. J4 a taxa de mortalidade no estado apresentou valores muito
proximos a média nacional. Finalmente, ao testarem a correlagdo entre densidade
demogréfica e incidéncia da doenga, verificou-se que as cidades com maior densidade
apresentaram correlagdes positivas. Por fim, ndo foi constatada nenhuma correlagdo
direta entre o Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) de cada cidade
com o numero de casos da doenga.

Além dos artigos que compdem o Dossié 111, também faz parte da presente edigao
a secdo de temas livres. Neste caso, o artigo intitulado 4 Covid-19 e os impactos entre

produtores de tilapia em Massaranduba-SC, de autoria de Albio Fabian Melchioratto e
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Juaré€s Jos¢ Aumond, procura analisar os impactos sociais da Covid-19 na producdo de
tildpia no municipio da Massaranduba, um dos maiores produtores do estado. Tal analise
¢ feita tomando como referéncia a perspectiva do desenvolvimento regional e tendo como
premissa a voz dos produtores, a qual foi obtida por meio de entrevistas semiestruturadas
realizadas entre os meses de setembro e dezembro de 2020. Como principais resultados
os autores destacaram alguns fatores externos e internos que afetaram o processo de
produgado de tildpias no municipio durante a pandemia. Todavia, destacaram que as vozes
escutadas enalteceram muito mais preocupacdes relativas ao processo de producao, ao
mesmo tempo em que ocultaram aspectos relativos a propria pandemia. Segundo os
autores, esse comportamento pode ser explicado pelos efeitos imediatos, considerando-
se que os impactos da pandemia se prolongam no tempo, em fun¢ao de que o nimero de
pessoas contaminadas pelo novo coronavirus aumenta paralelamente ao comportamento

de diversos indicadores econdmicos mencionados pelos entrevistados.

L)

Diante da crise atual de ordem sanitaria, economica e social, a Revista NECAT
apresenta o Dossié Il com o objetivo de discutir os principais impactos da Covid-19 no
Brasil e, particularmente, em Santa Catarina, uma vez que desde o inicio da pandemia
provocada pelo novo coronavirus o Necat/UFSC vem realizando estudos e pesquisas, bem
como promovendo debates, com o objetivo de estimular uma melhor compreensdo do
momento historico que as sociedades brasileira e catarinense estdo vivenciando, além de
procurar indicar alguns dos principais desafios colocados pelo atual estagio de

desenvolvimento do pais.

Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021 | 5



ENTRE A CRISE PANDEMICA E O PRE-KEYNESIANISMO
INSTITUCIONALIZADO: A AGONIA SOCIAL E ECONOMICA BRASILEIRA

Miguel Bruno®

Resumo: Este artigo discute os impactos da atual crise econdmico-sanitaria em
conjuncao com os efeitos contracionistas de uma gestdo pré-keynesiana das finangas
publicas federais e das politicas econdomicas e sociais do Estado brasileiro, pautadas pela
austeridade fiscal. Procura mostrar seus equivocos tedricos € suas consequéncias
deletérias ndo somente no combate a pandemia da Covid-19, mas também no processo de
desenvolvimento social e economico do pais. Para a analise dessa problematica, sao
considerados o processo de financeiriza¢do da economia e a captura do setor publico pelos
interesses da acumulacdo rentista-patrimonial, que limitam os aportes de recursos
fundamentais ao setor satude e as demais rubricas do gasto publico social. Em vez de uma
narrativa alarmista, tanto oficial quanto midiatica, acerca do aumento da razao divida
publica/PIB, o discurso governamental federal deveria estar afinado com as
recomendacdes da Organizacdo Mundial de Satde e com as medidas preconizadas pelos
especialistas em epidemiologia e saide publica. De fato, ao surpreender as autoridades
publicas por sua alta letalidade e efeitos contracionistas, a atual pandemia tem for¢ado o
governo a reduzir o ritmo pretendido de enxugamento da maquina estatal e de reducao do
gasto social, cujo objetivo ndo declarado sempre foi o de manter a perenidade do gasto
publico financeiro, de acordo com os interesses da alta financa e das elites rentistas. No
entanto, contrariamente as concepcdes ideologicas ultraliberais da atual gestdo
governamental, a superagao dessa crise pandémica e o retorno ao crescimento econdmico
sustentavel exigem o reconhecimento e o resgate necessario dos papéis fundamentais e
intransferiveis do Estado, tanto para salvar vidas humanas quanto para salvar a propria
economia.

Palavras-chave: taxonomia das crises econOmicas; finangas publicas; Covid-19;
financeirizagdo; ultraliberalismo; austeridade fiscal; pré-keynesianismo.

BETWEEN THE PANDEMIC CRISIS AND INSTITUTIONALIZED PRE-
KEYNESIANISM: A BRAZILIAN SOCIAL AND ECONOMIC AGONY

Abstract: This article discusses the impacts of the current economic and sanitary crisis
in conjunction with the contractionary effects of a pre-Keynesian management of federal
public finances and economic and social policies of the Brazilian State, guided by fiscal
austerity. It seeks to show its theoretical misconceptions and its negative consequences,
not only in the fight against the pandemic of Covid-19, but also in the process of social
and economic development of the country. For the analysis of this problematic, the
process of financialization of the economy and the capture of the public sector by the
interests of financial accumulation are considered, which limit the transfers of
fundamental resources to the health sector and to other items of social public spending.
Instead of an alarmist narrative, both official and media, about the increase in the public

* Doutor em Economia das Institui¢des pela Ecole des Hautes Etudes en Sciences Sociales — EHESS de
Paris e Doutor em Economia pelo Instituto de Economia da UFRJ. Professor e pesquisador do Programa
de Mestrado e de Doutorado em Populagdo, Territorio e Estatisticas Publicas da Escola Nacional de
Ciéncias Estatisticas - ENCE do IBGE e das Faculdades de Ciéncias Econdmicas da UERJ e do Mackenzie
Rio. E-mail: miguel.pbruno@gmail.com.
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debt/GDP ratio, the federal government discourse should be in tune with the
recommendations of the World Health Organization and with the measures recommended
by experts in epidemiology and public health. In fact, by surprising public authorities by
its high lethality and contractionary effects, the current pandemic has forced the
government to reduce the intended pace of depletion of the State machine and reduce
social spending, whose undeclared goal has always been to maintain the continuity of
public financial spending, in accordance with the interests of high finance and the rentier
elites. However, contrary to the ultra-liberal ideological conceptions of the current
government management, overcoming this pandemic crisis and returning to sustainable
economic growth require the recognition and necessary rescue of the fundamental and
non-transferable roles of the State, both to save human lives and to save the economy
itself.

Keywords: taxonomy of economic crises; public finances; Covid-19; financialization;
ultraliberalism; fiscal austerity; pre-Keynesianism.

INTRODUCAO

“A pandemia causada por essa forma de coronavirus era previsivel?
Todas as futurologias do século XX que previram o futuro a partir das
tendéncias que fluem do presente para o futuro entraram em colapso.
Ainda assim, continuamos a prever 2025 e 2050, mesmo sem sermos
capazes de entender 2020. A experiéncia das erup¢oes imprevistas na
historia mal penetrou nas consciéncias. No entanto, a chegada do
imprevisivel era previsivel, mas ndo sua natureza. Dai minha maxima
permanente: espere o inesperado. Na verdade, a revelagdo
esmagadora das convulsées que estamos passando é que tudo o que
parecia separado estd conectado, pois uma catastrofe na saude
‘catastrofiza’, em cadeia, tudo o que é humano” - Edgar Morin.

Apesar da enorme gravidade e complexidade da atual crise econdmico-sanitaria
no Brasil, o governo insiste em conten¢do dos gastos sociais, numa concepcao de politica
econdmica e de politica publica cujos fundamentos tedricos sdo nitidamente pré-
keynesianos e, portanto, cientificamente ultrapassados. Na contramao da historia e dos
paises que empreendem medidas corretas para atenuar os impactos contracionistas sobre
a economia, seus gestores mantém-se numa concepg¢ao ultraliberal de gestao das finangas
publicas, como se a economia fosse composta apenas por um Unico setor, o bancario-
financeiro, seus acionistas das elites rentistas e pela alta finanga associada ao capital
estrangeiro. O restante da populagdo e dos demais setores de atividade econdmica devem
esperar, talvez para o pos-pandemia, desde que acreditem que a austeridade fiscal possa
ser, a0 menos in abstracto, expansionista.

Apoios financeiros as empresas e auxilios emergenciais as familias em situagao
de alta vulnerabilidade social sdo reduzidos, insensivelmente contingenciados, enquanto
as despesas financeiras do Estado seguem em dia e sem “teto”. Apenas em 2020

consumiram R$ 357 bilhdes em pagamentos de juros da divida publica interna, extraidos
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de recursos publicos arrecadados de uma populacao que se contamina velozmente, adoece
e morre a espera de leitos hospitalares. A conclusdo ¢ irrefutdvel: as politicas fiscal e
monetaria converteram-se em um expediente de geragdo de caixa para a Unido, com o
objetivo de manter a drenagem de recursos publicos orcamentarios para o mercado
financeiro que, ja em 2020, foi contemplado pelo Banco Central com um auxilio de
R$ 1,22 trilhdo ou 16,7% do PIB, a titulo de garantia da liquidez em face da pandemia. O
carater social, publico, do Estado nacional brasileiro, foi subvertido em prol de interesses
privados de uma minoria que desde o golpe de 2016 passou a controlar diretamente suas
institui¢des, a agenda e o formato das politicas econdmica e sociais sob seus critérios e
conveniéncias.

Este artigo discute essa questdo, procurando elucidar os efeitos negativos sobre a
economia e sociedade, da conjuncdo das agdes de um Estado sob gestdo pré-keynesiana
das finangas publicas com os impactos econdmicos ¢ sociais da pandemia da Covid-19.

Além dessa introdugdo, este artigo é composto pela se¢do dois, que busca uma
taxonomia para essa crise economico-sanitaria. A sec¢do trés procura mostrar os limites
do mercado e do setor privado para o seu enfrentamento. A se¢ao quatro retine uma
selecdo de fatos estilizados da evolucdo estrutural da economia brasileira em seus
condicionamentos sobre o setor saude. Na se¢do cinco, procura-se analisar o grau de
captura do Estado nacional brasileiro pela alta finanga e como isso € extremamente
prejudicial ndo somente para o combate a pandemia do Covid-19, mas para o proprio
desenvolvimento social e econdmico do pais. Discute-se o falso dilema entre salvar vidas
humanas e salvar a economia e o mito da eficacia das politicas de austeridade fiscal. A

se¢do sels termina o artigo com uma sintese dos principais argumentos.

1. EM BUSCA DE UMA TAXONOMIA PARA A CRISE PANDEMICA:
ENDOGENA OU EXOGENA?

A crise econdmico-sanitaria desencadeada pela pandemia do Covid-19 revela-se
muito mais complexa do que as crises financeiras de 2000 (estouro da bolha.com ou bolha
internet) e de 2008 (crise subprime). A taxonomia das crises econdmicas reconhece a
existéncia de crises endogenas e exdgenas. As endogenas decorrem da natureza e 1dgica
internas de funcionamento das economias capitalistas e ndo necessitam de causas externas
ao sistema econdmico para serem deflagradas. As exdgenas sdo provocadas por fatores

externos as economias € possuem, em geral, causas naturais, como terremotos, secas,
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choques energéticos, inundacgdes, quebras de safras, doengas etc., sendo caracteristicas
comuns nos sistemas econdmicos pré-capitalistas.

Como crise desencadeada por um agente bioldgico, a pandemia do Covid-19
provocou uma grave e complexa crise econdmica. Inicialmente, ndo por ter eliminado
vidas humanas em sua funcao de consumidora e de produtora, mas por té-las afastado de
seus locais de trabalho e de consumo habituais. Por necessidade de combaté-la, as
autoridades publicas decretaram o isolamento social para conter a contaminagao virotica
e a populagdo passou a ter acesso restrito aos locais de producao e de demanda de bens e
servicos. Nessa perspectiva, pode-se considera-la como crise exogena, ja que a causa se
originou fora do sistema economico e seus efeitos contracionistas foram desencadeados
por medidas deliberadas de satude publica.

Entretanto, em uma perspectiva mais ampla, quando se consideram os impactos
negativos das economias capitalistas sobre o meio ambiente social (degradagdo das
condi¢des de vida pelo aumento da concentragdo de renda e riqueza) e natural (destruigdo
dos ecossistemas, aquecimento global, polui¢do, etc.), a crise pandémica pode ser
classificada como um tipo de crise endogena a natureza antiecologica do capitalismo.
Nessa perspectiva, a destrui¢do dos ecossistemas resultante diretamente da expansao
econdmica focada no lucro mercantil teria provocado a migragao do virus de animais para
seres humanos ou facilitado sua disseminagdo social, na medida em que os humanos
necessitam extrair da natureza todos os insumos de que necessitam para sua
sobrevivéncia.

Nesse contexto, o sistema econdmico surge como o conjunto das relagdes sociais
de produgdo (base de toda a oferta) e de distribui¢ao de renda e riqueza (base de toda a
demanda de bens e servigos) que viabilizam o inescapavel metabolismo ser humano-
natureza. E se as regularidades sociais envolvidas nesse processo forem interrompidas ou
alteradas pelo necessario bloqueio da mobilidade de produtores e consumidores para o
enfrentamento de uma pandemia, as condi¢des para a crise econdmico-sanitaria sao entao
instauradas. Como destaca Légé (2020), a perda imediata de produgdo € proporcional a
duracdo do confinamento. Para o caso da Franca, segundo o INSEE, as politicas de
isolamento social acarretaram uma perda de cerca de 3% do PIB por més de

confinamento.

Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021 | 9



1.1. O carater social e ambientalmente destrutivo do capitalismo: intensificado
ou atenuado pela pandemia?

O regime do capital move-se sob o impulso da revalorizagdo continua dos capitais,
através da busca incessante do lucro mercantil, que se eleva como valor empresarial
privado acima dos demais valores civilizacionais e humanitarios. A despeito das
desigualdades sociais e da deterioracdo das condi¢des de vida que esse impulso engendra
para grande parte da populagdo, sempre existem, e talvez sempre existirdo, defensores
ideolégicos do capitalismo.

Mas sua resiliéncia historica, expressa na grande dificuldade de sua superagdo
politico-institucional por um sistema efetivamente compativel com as necessidades
humanas, advém de uma de suas principais caracteristicas, apontadas pelo economista
keynesiano-marxista, Robert Heilbronner, em seu livro A natureza e a ldgica do
capitalismo, publicado em 1988, no Brasil. As economias que se estruturam sob o modo
de producdo capitalista caracterizam-se por sua vitalidade morbida, argumenta
Heilbronner, pois se nutrem das proprias mazelas sociais que engendram. Assim,
violéncia, guerras, conflitos, drogas, doengas lhes abrem novas oportunidades de lucro, o
que contribui para a permanéncia das mesmas. Por exemplo, a violéncia, as guerras e
drogas ilicitas garantem amplo mercado para a produ¢@o de armas, empresas de seguranca
privada, alarmes, cameras de vigilancia, etc. O fim dessas mazelas implicaria o fim do
mercado para essas empresas e interesses privados. Karl Marx, em O Capital, ja havia
notado que o sistema capitalista ndo pode ser a base para uma economia humana, ja que
esta focado na producao de valores de troca e ndo nos valores de uso. Estes tornam-se
apenas suportes materiais para a maior apropriagdo de valores de troca sob forma

monetaria.

2. SETOR PRIVADO E OBJETIVOS SOCIAIS: EXPLICITANDO ALGUNS
FUNDAMENTOS TEORICOS

Entre outros fatores prejudiciais a compreensdo da importancia fundamental do
setor publico na provisdo dos bens e servigos de satde, destaca-se a ideologia liberal com
sua recusa a aceitar os limites do mercado. O fato empiricamente confirmado ¢ que o
setor privado e seus respectivos mercados nao possuem objetivos sociais ex ante. Estd
fora de sua légica e natureza, pois empresas nao sao abertas para gerar empregos, pagar
salarios e tributos. Empresas funcionam para a obteng¢ao de lucro e apenas como um efeito

colateral, derivado, ndo intencional, cumprem fung¢des sociais enquanto base para a
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ocupacgao e provisao de bens e servigos. Sendo assim, apenas ex post realizam finalidades
sociais. O corolario dessa constatacdo ¢ imediato: qual a institui¢do capaz de realizar
objetivos sociais ex ante, para além da logica mercantil voltada para objetivos privados?
E o Estado que efetivamente pode e, portanto, deveria cumprir essas fun¢des sociais que,
por isso, estdo previstas em Constituicao.

Em todas as crises que assolam a sociedade (econdmica, politica, pandémica ou
ambiental), o Estado ¢ mobilizado por sua capacidade potencial de articulacio e
planejamento no nivel macroecondmico ou global do sistema. Por sua natureza, mercados
voltam-se para o curto prazo das decisdes defensivas, centradas nos agentes individuais,
buscando sua sobrevivéncia, mesmo que ao pre¢o do sacrificio da ocupagdo e dos
rendimentos do trabalho. A atual crise pandémica mostra - rigorosamente, demonstra - a
impossibilidade de sua superagdo pelo setor privado. Ela reafirma a necessidade do
Estado como unica instituicdo capaz de assumir para si a responsabilidade pelas acdes de
combate a pandemia e a0 mesmo tempo atenuar os efeitos depressivos sobre o nivel de
atividade economica. Pelas mesmas razdes derivadas da logica e natureza do setor
privado, a preservacao ambiental como um bem publico fundamental como a satde, nao
integra, espontanea e necessariamente, os projetos de investimento empresariais se nao

for promovida por meio de legislagdo adequada por parte dos governos.

3.0 FATOS ESTILIZADOS DA CRISE ECONOMICO-SANITARIA
BRASILEIRA

“Desde o inicio do més de margo, o pais assiste a um quadro que
denota o colapso do sistema de saude no Brasil para o atendimento de
pacientes que requerem cuidados complexos para a Covid-19 (...) este
colapso ndo foi produzido em margo de 2021, mas ao longo de varios
meses, refletindo os modos de organiza¢do para o enfrentamento da
pandemia no pais, nos estados e municipios” — Observatorio Covid-
19, Fiocruz — Boletim Extraordinario de 23/03/21)

A Figura 1 mostra como evoluiram o PIB e a industria de transformagdo desde
1947. Pode-se constatar a correlagao positiva entre o aumento da participagao da induastria
no PIB e o periodo de alto crescimento econdmico brasileiro. O pais sai de sua trajetoria
de crescimento acelerado precisamente quando a industria inicia seu declinio tendencial.
A importancia da industria tem sido destacada na literatura sobre desenvolvimento
socioecondmico por seus efeitos propulsores sobre os demais setores de atividade,
incluindo, o setor satde, agora reconhecido como essencial tanto pelo setor publico

quanto privado.
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Figura 1 — A desindustrializacao a partir da década de 1980 responde pelo baixo
dinamismo da economia brasileira
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Fonte: SCN-IBGE.

No inicio da pandemia, a escassez de equipamentos de protecdo individual e de
respiradores tornou-se patente e sem uma industria capaz de produzir em tempo habil os
insumos necessarios ao sistema de satde, ao pais resta a importacao que, além de alvo da
disputa pelas diversas regides do mundo também afetadas pelo Covid-19, exige a
disponibilidade de divisas para sua aquisicdo e procedimentos legais com prazos
determinados para sua compra por parte dos governos.

A Figura 1 também ¢€ representativa do processo de desindustrializa¢do brasileira
e que agora, sob uma gravissima crise econdOmico-sanitaria, constitui uma das maiores
fragilidades estruturais do sistema econdmico do pais. Aumenta a restri¢ao externa (taxa
maxima de crescimento econdmico que um pais pode atingir sem desequilibrar suas
contas externas com o resto do mundo), a dependéncia tecnoldgica e de insumos
necessarios ao funcionamento dos sistemas publicos e privados de saude e o tempo de
resposta da producdo a forte alta da demanda de EPI, vacinas e demais medicamentos
necessarios ao combate da Covid-19.

Conforme se pode constatar pela Figura 2, enquanto o crescimento demografico
brasileiro segue a uma taxa média de 0,8% a.a., a partir de 2013, os gastos publicos em

educagdo e saude pararam de crescer e, em seguida, declinaram acentuadamente nos dois
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primeiros trimestres de 2020, em plena pandemia. Apresentaram crescimento nos dois

ultimos trimestres, mas permanecem abaixo do nivel estacionado entre 2014 a 2019.

Figura 2 — Os gastos publicos em educagao e saude: estagnagao e declinio sob a
pandemia
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Fonte: SCN-IBGE.

Na Figura 3, chama atengdo a queda tendencial da taxa de utilizag@o da capacidade
produtiva instalada do setor produtor de farmoquimicos e produtos farmacéuticos,
também a partir de 2013. Provavelmente, nesse mesmo periodo, o fim da tendéncia
expansiva dos gastos publicos em satide poderia ter freado a industria farmacéutica por
decréscimo da demanda originaria do sistema publico de saude. Afinal, quedas na
demanda de insumos de um sistema amplo e universal de saude publica como o SUS
tende a provocar impactos contracionistas tanto no setor de farmacos quanto de
equipamentos médico-hospitalares.

Outro fato caracteristico correlacionado com a baixa taxa média de crescimento
econdmico brasileiro desde 2014 é o aumento da desocupagdo e subocupagao no Brasil,
além do desemprego oculto pelo desalento. A Figura 4 mostra como evoluiram a taxa de
participacao (propor¢do da populacdo em idade ativa que se tornou economicamente
ativa) e a taxa de desalento. Pode-se observar que a crise pandémica derrubou tanto a taxa

de participagdo quanto o percentual de desalentados.
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Figura 3 — A utilizagdo da capacidade produtiva no setor de farmacos ¢
tendencialmente declinante desde 2013
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Como interpretar esse comportamento dessas taxas? A queda abrupta da taxa de
participagdo no primeiro e segundo trimestre de 2020 ¢ um resultado esperado das
politicas de isolamento social. Mas a queda do numero de desalentados pode estar
associada ao fato de que essas pessoas deixaram de integrar a forga de trabalho potencial

(nimero de pessoas que nao estavam ocupadas nem desocupadas na semana de referéncia
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da pesquisa, mas que possuiam potencial de se transformarem em for¢a de trabalho
efetiva). Nos terceiro e quarto trimestres de 2020, ambas as taxas voltaram a crescer.

Isso significa que essa crise econdmico-sanitéria, desencadeada por um virus de
alta taxa de transmissao e de letalidade, além de ser mais complexa do que as crises que
a precederam, mostra-se capaz de afastar parte consideravel da populagao do mercado de
trabalho, a despeito de suas necessidades imediatas de renda e das restricdes de
mobilidade impostas pelas autoridades governamentais como parte do combate a
pandemia. Nesse contexto, mesmo que haja algum grau de flexibilidade do isolamento
social, uma parte da populagao tende a nao retornar seja a forca de trabalho efetiva seja a
potencial.

A taxa de desocupacio e de subocupacgao por insuficiéncia de horas trabalhadas ja
estava no patamar de 12% antes da crise econdmico-sanitaria da Covid-19 (Figura 5),
como consequéncia das politicas neoliberais e de austeridade fiscal iniciadas em 2015 e
radicalizadas a partir do golpe de 2016, cujo principal objetivo foi franquear o Executivo
Federal aos representantes do setor financeiro e do grande capital associado aos interesses
empresariais externos pelos recursos naturais do Brasil. Consequentemente, a pandemia
encontrou uma economia estruturalmente fragilizada (em desindustrializag¢do, alta
restricdo externa, alto desemprego, altas taxas de juros reais, etc.) com queda acumulada
no crescimento de -1,9% entre 2014 e 2019 e que se soma as politicas de encolhimento
do Estado e de entrega do patrimdnio publico. Nao a toa, 2020 conhecerd uma forte
recessdo de 4,1% que elevara a taxa de desocupacdo e subocupacao aos 14% neste ano.

Segundo a Agéncia INFRA, o Brasil investe somente metade do que necessita
para desenvolver sua infraestrutura. A necessidade de investimento anual para que o pais
alcance os niveis das 20 melhores infraestruturas do mundo foi estimada em R$ 339
bilhdes. Segundo a Confederagdo Nacional da Industria (CNI), nos ultimos 20 anos, o
Brasil investiu, em média, pouco mais de 2% do Produto Interno Bruto (PIB) em
infraestrutura. O investimento indicado deveria ser, no minimo, de 3%. Enquanto isso, o
Estado brasileiro transfere anualmente as elites rentistas e proprietarias de bancos uma
média de 360 bilhoes de reais (entre 2005 e 2020) a titulo de pagamentos de juros
gerados pela divida publica interna, enquanto mantém pela EC95 o teto de gastos que
inclui também investimento publico em infraestrutura (Figura 6). Consequentemente,
como mostra o Quadro 1, mais da metade da populagdo brasileira, 106 milhdes de
pessoas, continua sem tratamento de dgua e esgoto compativel com a melhora sustentavel

de suas condi¢des de vida. Sob a atual crise pandémica, essa cifra torna-se ainda mais
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dramaética por favorecer a disseminagdo do virus entre a populagcdo que ja vive em alta

vulnerabilidade social.

Figura S — Desocupagao e subocupagao (2012-2020)
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Figura 6 — As despesas de juros que constrangem os gastos publicos em saude estao
fora do “teto” imposto pela EC95 e pela Lei de Responsabilidade Fiscal
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Quadro 1 — Selecao de indicadores de desenvolvimento mundial — média para os
BRICS 2000-2019

INDICADORES BRASIL | RUSSIA | INDIA | cHina | AFRICA
DO SUL

Leitos hospitalares (por 1.000 pessoas) 2,24 8,74 0,51 3,27 2,30
Expectativa de vida ao nascer, total (anos) 74,56 70,65 67,99 75,45 60,93
5 — - -

essoas que utilizam serv~|gos de saneamento gerenciados com 40,87 59,74 . 5775 .
seguranca (% da populacdo)
Receita tributaria (% do PIB) 14,02 12,09 10,73 9,76 26,07
Impostos sobre bens e servicos (% da receita) 21,16 21,25 29,03 47,89 32,72
T lh lari | | |

rabalhadores ?ssa?rlados, total (percentual do total de 68,37 92,73 20,38 51,91 84,68
empregos) (estimativa modelada da OIT)

Fonte: World Bank Data.

A narrativa da austeridade fiscal esconde o fato de que os limites legais de gastos
fixados pela EC95 e pela LRF existem apenas para os gastos sociais, que incluem os do
SUS, mas ndo para as despesas financeiras do Estado. Essa deliberada omissao, tanto no
discurso governamental quanto mididtico, ¢ um dos subprodutos da financeirizacdo da
economia brasileira e da captura do setor publico pelos interesses rentistas do setor

bancario-financeiro.

4. PRE-KEYNESIANISMO E CAPTURA DO ESTADO APROFUNDAM OS
IMPACTOS NEGATIVOS DA CRISE PANDEMICA

As pesquisas sobre o fenomeno da financeirizagdo das economias sdo unanimes
quanto a um resultado fundamental a questdo social, especialmente agora, sob a pandemia
do Covid-19: a hegemonia do setor bancario-financeiro e das elites rentistas lhes permite
capturar as institui¢oes dos Estados nacionais e pautar a agenda de politica economica,
de politicas publicas e de reformas de orientagdo neoliberal do setor publico. A situagdo
torna-se ainda mais grave, porque o caso brasileiro caracteriza-se por uma modalidade de
financeirizagdo com predominancia da renda de juros, sendo extremamente perniciosa ao
desenvolvimento desse pais, além de prejudicar as agdes governamentais para o combate

eficiente a esta crise pandémica.

4.1. A austeridade falaciosa

O sociodlogo Francisco Oliveira certa vez argumentara que o Brasil ndo possuia
Estado de bem-estar social, mas sim de mal-estar social (OLIVEIRA, 2004). Uma
provocagdo pertinente, dita muito antes do golpe parlamentar de 2016 que fabricou o

impeachment fraudulento. No entanto, apds a remogao do Ultimo governante petista do
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governo federal, o “Estado de mal-estar social” brasileiro assume plenamente seu carater
excludente, direcionando as prioridades da maquina publica para uma agenda
completamente desfocada das necessidades e anseios da maioria da populagdo. A politica
monetaria restritiva prioriza os interesses da revalorizacao rentista e de curto prazo dos
capitais, enquanto a politica fiscal a reforca, convertendo-se num expediente de geragao
de caixa para a Unido. Subprodutos da financeiriza¢do da economia brasileira e da captura
do Estado pelas elites rentistas e proprietaria de bancos, elas atestam a perda de autonomia
das agdes governamentais, mesmo diante de uma pandemia de alta complexidade e
gravidade.

Como j& mencionado, da andlise da Lei de Responsabilidade Fiscal e da EC95
constata-se que ambas ndo fixaram limites para as despesas financeiras do Estado. Os
limites ou o “teto de gastos” referem-se somente as despesas primarias ou sociais,
precisamente aquelas classificadas pela Ciéncias Politicas como os ‘“gastos de
legitimidade de todo Estado democratico de Direito”, uma vez que correspondem a
contrapartida e justificativa do poder de tributar do Estado. Parodiando essa assertiva das
Ciéncias Politicas, tem-se a impressdo de que o Brasil pos-golpe parlamentar de 2016
passou a viver sob um “Estado antidemocratico da direita”, sobretudo de uma direita
ideologicamente pré-iluminista em seu discurso e auséncia de compromisso social. Nao
por ter abolido as instituicdes da democracia representativa, mas pela avalanche de
medidas e reformas nitidamente conservadoras que prejudicam a populagdo, pois ora
abolem ora restringem direitos. Isso se torna claro quando se considera a defini¢do de
sociedade democratica proposta por Marilena Chaui (2018): “uma sociedade democratica
¢ aquela que cria direitos”, direito a educagdo, a alimentagdo, ao trabalho e sobretudo,
agora, sob a crise econdmico-sanitaria da Covid-19, direito a satide, que ¢ uma condi¢do
necessaria do direito a vida.

Em artigo de 2012, intitulado The four fallacies of contemporary austerity
policies: the lost Keynesian legacy, o economista e pesquisador francés, Robert Boyer
explicita os equivocos tedricos das politicas de austeridade fiscal. Em linhas gerais, sdo
politicas derivadas de uma concepgdo pré-keynesiana das finangas publicas e que foram
recuperadas agora devido a difusdo da ideologia neoliberal pelos interesses dos mercados
financeiros. Em razao do poder unico de tributar, parte dos gastos governamentais sao
recuperados pelos impostos sobre o consumo e sobre a renda. Trata-se do efeito
multiplicador dos gastos publicos sobre a economia, que se expande acima do nivel inicial

de despesa governamental em consumo e investimento.
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Analises empiricas mostram que enquanto os gastos publicos sao ineldsticos, com
valor de 0,4 para a elasticidade (pouco sensiveis) as varia¢des do PIB; a arrecadagdo fiscal
¢ eléstica com valor de 3 (muito sensivel). Um aumento (queda) de 1% no crescimento
econdmico tende a elevar (diminuir) a arrecadagdo fiscal em uma média de 3%. J4 para
as despesas publicas, 1% de aumento (queda) no PIB tende a aumentar (diminuir) em
apenas 0,4% a despesa publica. Por isso, as politicas de austeridade ndo entregam o que
prometem a sociedade e sob uma crise economico-sanitdria, ainda a agravam.

Conclui-se que o equilibrio das finangas publicas s6 pode ser alcangado
macrodinamicamente, isto €, com a economia em crescimento € nao estagnada ou em
recessdo provocada por politicas de austeridade fiscal e de contencdo ou mesmo
diminui¢do dos salarios. Estudos recentes também refutam a hipotese da chamada
“austeridade fiscal expansionista”. Os gastos publicos se conectam aos gastos em
consumo e investimento privado e estimulam o aumento do nivel de atividade econdmica.
Nao ha efeito crowding out entre os gastos publicos e os investimentos privados, ou seja,
os primeiros nao deslocam o segundo; eles de reforcam em efeitos multiplicadores da
renda e do emprego. Consequentemente, transferéncias de renda as familias em
desemprego e demais vulnerabilidades sociais; e apoios financeiros as empresas sao
fundamentais para impedir um efeito recessivo ainda maior desencadeado pela atual
pandemia da Covid-19.

A proposta de desvinculagdo dos gastos em satide e educacdo significa que os
gastos sociais do Estado ndo sdo reconhecidos pelos atuais gestores como gastos de
legitimidade que asseguram os direitos de cidadania e a propria justificativa da
capacidade de tributar. Vieira ef a/ (2019), em estudo do IPEA argumentam que se com
a vinculagdo o SUS permanece subfinanciado, com os recursos desvinculados suas
condicoes de infraestrutura e funcionamento eficiente serdo ainda mais reduzidas em
prejuizo da populagdo. Se essa medida for aprovada em plena pandemia seus efeitos

tendem a ser catastréficos sobre a populagdo e o futuro do pais.

4.2. Neoliberalismo e o falso dilema entre salvar vidas ou salvar a economia

O pré-keynesianismo tornou-se institucionalizado a partir do golpe parlamentar
de 2016. Tem possibilitado ndo apenas as reformas trabalhista, da terceirizagado irrestrita
e a da previdéncia social, mas a concretizacdo de diversas medidas legais que
constrangem o setor publico de acordo com o credo neoliberal. Ele consiste na visao

equivocada de que as financas publicas devem ser tratadas com a mesma logica mercantil
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das financgas privadas de familias e de empresas, premindo o Estado a ndo gastar mais do
que arrecada.

Na pratica, a concepgdo de que um “teto de gastos” € necessario para o equilibrio
das contas publicas tem um duplo efeito negativo: reduz o aporte de recursos para o
combate a pandemia e ainda reforga seus efeitos contracionistas sobre o nivel de atividade
econdmica. Numa economia de alta concentragdo de renda e do estoque de riqueza, cujo
custo do crédito quase sempre esteve muito acima dos padrdes internacionais, a conten¢ao
dos gastos publicos em meio a uma grave pandemia, aumenta ainda mais a incerteza
radical que caracteriza o ambiente economico brasileiro sob a pandemia e torna iminente,
tanto o colapso do sistema de satde no Brasil, quanto o colapso da economia inteira.

A falacia da austeridade fiscal ndo estd apenas em sua légica pré-keynesiana que
introduz no setor publico a mesma racionalidade mercantil do setor privado. Trata-se de
uma concepgao falaciosa também porque, como ja mencionado, as despesas financeiras
do Estado permanecem sem teto algum e mesmo que superavits fiscais primarios sejam
atingidos com todos os custos sociais que isso necessariamente acarreta, os déficits fiscais
operacionais € nominais do governo continuam e devem continuar para possibilitar a
drenagem de recursos do or¢amento publico para as elites rentistas e proprietarias de
bancos. Isso significa que o governo subordinado a alta finanga economiza com a imensa
maioria de sua populag¢do para manter a perenidade da transferéncia da renda de juros
aos 10% de detentores de capital que compdoem a camada plutocrdtica do pais.
Evidentemente, essas regularidades estruturais reproduzem a concentracdo de renda e
riqueza e mantém a sociedade brasileira entre as mais desiguais e injustas do mundo.

De fato, ndo somente no Brasil, mas em muitos paises mesmo desenvolvidos, o
setor saude manteve-se por longo tempo longe das prioridades dos governos por ser visto
como um custo e, portanto, um 6nus, sobretudo para Estados nacionais que se veem
for¢ados a fazer caixa de acordo com a visao mercantil-liberal imposta pela logica da
financeirizagdo de suas economias. No entanto,

E um erro fundamental pretender baixar o custo da satude. Apesar do
avanco das inovagdes tecnologicas no setor saude, ele é o tnico setor
onde o progresso técnico aumenta os custos, porque mesmo que o prego
unitario de um tratamento diminua, o custo total aumenta porque temos
que dar acesso a esse tratamento inovador a toda a populagdo e porque
também ha sempre novas doencas para combater. Além disso, nem a
opinido publica nem os profissionais do setor o querem, s6 os

economistas, substituidos até entdo pelos politicos, o querem. (BOYER,
2020)
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O Conselho Federal de Medicina comparou os gastos em saude do Brasil com os
de cinco paises que também adotam como modelo o atendimento universal de satde: a
Argentina, o Canad4, a Espanha, Fran¢a e o Reino Unido. Com base em dados da
Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS) de 2017, o conselho destaca que, entre esses
paises, o Brasil ¢ o que tem o menor gasto per capita com saude pelo setor publico, ou
seja, US$ 389 anuais. Na Argentina, por exemplo, esse valor chega a US$ 959. Quando
se incluem os gastos privados, os gastos totais com satude no Brasil correspondem a 9,47%
do Produto Interno Bruto (PIB), patamar similar ao dos demais paises. O CFM destaca,
porém, que menos da metade desse volume (41,9%) diz respeito a gastos do setor publico,
sendo as familias responsaveis por desembolsar o restante no setor privado. Nos outros
cinco paises comparados, a fatia do governo fica acima de 70%. A conclusdo logica ¢ a
de que, apesar da importancia inconteste do SUS, o Estado deliberadamente subinveste
em saude no Brasil, porque suas prioridades estdo voltadas para satisfazer as demandas
diretas do setor bancario-financeiro, em primeiro lugar; e para o grande capital em geral,
em segundo lugar. E é esta uma das principais razdes para a rapida expansdo das
operadoras de planos de saude privada desde os anos 1990, pois puderam contar com 0s
nichos de mercado criados pela suboferta em quantidade e qualidade da provisao publica.

Quando essas caracteristicas estruturais - deficiéncias do sistema publico de satde
e cobertura do sistema privado restrita a parcela da populacdo que ainda consegue custear
os planos privados — se conjugam com um Estado capturado pelos interesses do mercado
financeiro e sob gestdo governamental ultraliberal das politicas publicas, o risco de um
colapso do sistema de saude sob a pandemia do Covid-19 torna-se, probabilisticamente,
um evento certo

As figuras 6 e 7 demonstram a situacdo dramatica que o Brasil atravessa e cuja
superacdo exige o reconhecimento dos papéis insubstituiveis do setor publico como

articulador e coordenador das acdes necessarias.
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| Entre a crise pandémica e o pré-keynesianismo institucionalizado...

Figura 6 — Incidéncia de casos de Covid-19 no Brasil
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Fonte: Observatorio Covid-19 | Fiocruz.

Figura 7 — Incidéncia de 6bitos por Covid-19 no Brasil
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Fonte: Observatorio Covid-19 | Fiocruz.

“Enquanto as finangas definiam o quadro de a¢do publica, inclusive
na saude, hoje é a situacdo da saude do pais que determina o nivel de
atividade econdmica e sdo as finangas que esperam, como se espera o
Messias, uma vacina ou um tratamento para finalmente saber onde
investir seus trilhoes de dinheiro. A decisdo de priorizar a vida humana
reverteu a tradicional hierarquia de temporalidades instituida pelos
programas de liberaliza¢do em detrimento do sistema de saude.
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Contrariamente as concepgoes ideologicas liberais, essa crise
economico-sanitaria demonstra que é o retorno do Estado que
permitira o retorno do mercado” — Robert Boyer.

Se considerada como possuindo causas externas ao sistema econdmico, um agente
biologico que estava fora da populagdo humana — o novo coronavirus — a atual crise
econdmico-sanitaria pode ser apreendida como uma crise exdgena. Porém, ampliando-se
a perspectiva para incluir a dimensao ecologica, pode-se considera-la como enddgena. A
velocidade com que o capitalismo tem degradado a natureza e destruido os ecossistemas
faz dessa forma de se organizar a produgao e a distribui¢ao dos bens e servigos necessarios
a populacdo, a mais nociva da historia da humanidade.

A hipoétese, nessa perspectiva, é a de que a degradacdo ambiental decorrente da
exploracdo mercantil-capitalista dos recursos naturais teria elevado a populagdo de
determinadas espécies de mamiferos (morcegos, pangolins) que abrigavam o coronavirus
e este foi disseminado por contato com humanos (reportagem BBC News, 09/02/21). A
endogeneidade da crise nessa hipdtese resultaria da prioridade que a acumulacio
capitalista d4 a producgdo de valores de troca como base do lucro mercantil, abstraindo-se
do fato de que esse objetivo, embora central ao sistema, mina as condi¢des sociais e
ambientais que permitem o inescapavel metabolismo entre os seres humanos e a natureza,
como base de sua sobrevivéncia.

A ideologia liberal teve consequéncias grandes e negativas sobre a provisao de
servigos publicos de satde, que se revelam agora fundamentais e impossiveis de serem
providos ampla e democraticamente pelo setor privado. Este, ndo apenas porque esté fora
de sua racionalidade econdmica produzir e ofertar sem lucro e por objetivos sociais, mas
também porque se encontra atingido e desestruturado pela propria queda de demanda
imposta pela crise.

Essa crise econdmico-sanitdria ndo € uma crise ciclica, provocada por forgas
internas aos mercados, que desencadearam a recessdo. Producao e demanda entraram em
quedas acentuadas devido as medidas necessarias de isolamento social e a suspensao das
atividades econdmicas ndo essenciais. Como destaca Robert Boyer, isso significa que a
retomada do crescimento ndo se dara automaticamente numa concepg¢do conhecida por
crise em “V”, em que, apoOs a recessao, espera-se uma garantida e rapida retomada. Para
esta crise econdmico-sanitiria, a recuperagdo serda condicionada pelas medidas de
combate a Covid-19, principalmente, a disponibilidade de vacinas para o conjunto da

populagdao mundial.
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Consequentemente, o retorno ao otimismo com a reducao da incerteza quanto ao
futuro estd nas maos de pesquisadores em Medicina e Farmacia e ndo na de Bancos
Centrais, economistas e de policy makers do governo. A restauragdo da confianga na
saude publica ¢é o pré-requisito para a recuperagao econdmica sustentavel. As medidas
governamentais de estimulo a economia devem continuar e ser o maximo possivel
abrangentes. Como parte dos recursos transferidos as familias e empresas retornam ao
Estado pela tributagdo, o déficit publico tende a ser menor do que as estimativas oficiais
alarmantes divulgadas pelas midias. Isso nos mostra o falso dilema entre preservar a
economia e preservar vidas humanas. Sob inseguranga sanitaria generalizada,
caracteristica das pandemias, nenhuma economia ¢ capaz de alcangar seus objetivos
produtivos e distributivos sociais ou privados, sem estimulos governamentais.

Devido aos avancos tecnologicos, conflitos socio-politico-institucionais,
incluindo as lutas de classe entre capital e trabalho assalariado, a economia evolui
atravessando transformacgdes estruturais lentas, quase sempre imperceptiveis a muitos
analistas. Por isso, ddo a falsa impressdo de que evoluem sob trajetdria de estabilidade
continua (Boyer, 2020). Porém, a crise pandémica surgiu como um acelerador dessas
transformagoes e explicitou suas fragilidades estruturais, especialmente, as relacionadas
aos sistemas de saude de muitos paises. Grande parte delas decorre do subinvestimento
em hospitais publicos ou mesmo da auséncia de um sistema universal de satide ou de suas
deficiéncias infraestruturais e de financiamento adequado como demonstra o caso
brasileiro.

Constata-se que a seguridade sanitdria emerge agora como um bem publico
essencial e mundial. Porém, as financgas continuam a ser a bussola do sistema capitalista
e isso dificulta a consolidacdo ndo s6 de sistemas publicos universais de saude, mas a
propria recuperagdo politico-institucional dos papéis fundamentais - e indelegaveis ao
setor privado - do Estado. E preciso investimentos nos sistemas de saude e educagio,
através da retomada do planejamento, entendido como a organizacdo dos servigos
publicos sob hegemonia do Estado nacional, para garantir duas caracteristicas
fundamentais a economia e sociedade: direitos de cidadania e desenvolvimento social e
econdmico.

Uma das licdes da pandemia do Covid-19 ¢ que ela explicitou a falta de
coordenagdo e de organizagdo do Estado brasileiro com respeito a saide publica. A
questdo ndo ¢ transferir ao setor privado essa tarefa do setor publico, mas organizar

eficientemente as relagdes e interdependéncias estruturais e conjunturais entre ambos. No
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Brasil, as politicas de austeridade fiscal se somaram a LRF e a EC95, manietando o Estado
nacional que, no entanto, permanece livre para permitir a drenagem de recursos do
orgamento publico para as elites rentistas e proprietarias dos bancos. Os limites sdo
fixados somente para os gastos sociais, justamente os gastos de legitimidade de todo
Estado democratico de Direito. Pois ndo ha teto para pagamentos de juros € amortizagao
da divida publica, tornada, nesse pais, um dos principais eixos da acumulagdo rentista-
patrimonial, enquanto faltam leitos, medicamentos, respiradores e demais insumos
fundamentais a vida humana no sistema de saude organizado pelo SUS.

Segundo Boyer (2020), essa crise revelou como o faria um raio-X, o real papel da
saude publica, cujo funcionamento era subestimado pela ideologia implicita na teoria
econdmica convencional, quase sempre servil aos interesses privados e financeiros. Ela
tende a destruir um dogma fundamental da teoria econdomica: o mercado teria, melhor do
que o poder publico, a capacidade de voltar ao equilibrio de custos de forma ‘natural’,
pois teria a capacidade de se disseminar e sintetizar as informagdes veiculadas na
empresa, e, assim, organizar as previsdes dos atores econdmicos para uma alocagdo
eficiente do capital. Porém, com a pandemia, passamos de uma economia de risco para
uma economia de incerteza radical, no proprio modelo de epidemiologia. Isso porque a
gestao da epidemia consiste em gerir a incerteza 8 medida que novas informagdes surgem
e sdo imediatamente processadas por modelos probabilisticos e eles proprios sdo postos
em causa pelo aparecimento de novos dados.

O or¢amento publico ja aprovado pelo Congresso Nacional corta recursos
fundamentais para o combate a crise economico-sanitaria (o SUS recebera R$ 28 bilhoes
a menos que o or¢gamento de 2020), enquanto mantém os recursos para as emendas
parlamentares, de acordo com os interesses politicos locais. Como se ndo bastasse esse
lamentéavel equivoco, em marco passado e em plena pandemia, o Banco Central do Brasil
aumentou as taxas basicas de juros Selic e prevé seu aumento progressivo de 2% para 6%
até o final de 2021. O setor bancario-financeiro controla o Estado e o Congresso Nacional
de acordo com suas conveniéncias e interesses de curto prazo.

Em suma, constrangidos legalmente pela LRF e pela EC95, os governos passaram
a evitar crimes de responsabilidade fiscal cometendo crimes de responsabilidade social.
Deixam de ser o provedor em quantidade e qualidade dos servigos publicos fundamentais
a melhora sustentavel das condigdes de vida da maioria de sua populagdo, para responder

prontamente as demandas do mercado financeiro.
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EVASAO ESCOLAR E JORNADA REMOTA NA PANDEMIA

ok
Marcelo Neri

Manuel Camillo Osorio™

Resumo: Propomos um indicador sintese que marca como um reldgio as horas dedicadas
por cada estudante potencial ao aprendizado a distancia. Este indicador integra a questao
discreta de estar ou ndo matriculado, com a marcacdo dos dias e das horas de fato
empenhados no ensino remoto. O tempo para escola médio para o grupo de 6 a 15 anos
em setembro de 2020 calculado a partir dos microdados da PNAD Covid foi de 2 horas e
22 minutos por dia util, 40,9% inferior ao minimo da Lei de Diretrizes Bésicas da
Educacdo (LDBE) de 4 horas/dia, baixo para padrdes internacionais. Os alunos mais
pobres, os da rede publica, aqueles em lugares mais remotos e em particular os mais novos
foram os que mais perderam tempo para escola na pandemia. A falta de atividades
escolares percebidas pelos estudantes € mais relacionada a inexisténcia de oferta por parte
das redes escolares do que a problemas de demanda dos proprios alunos. Enquanto 12%
dos estudantes de 6 a 15 anos ndo receberam materiais dos gestores educacionais e
professores, apenas 2,7% ndo utilizaram os materiais que receberam por alguma razao
pessoal. A falta de oferta de atividade escolar se da por falta de envio de material por
parte da rede de ensino, indo de 38,9% dos estudantes no Para a 2,09% e 2,76% no Parana
e de Santa Catarina, respectivamente. H4 um agravamento nas desigualdades regionais
de educag¢do no Brasil durante a pandemia, além de uma inversdo da tendéncia ao
crescimento e a equidade na acumulacao de capital humano.

Palavras-chave: Jornada escolar; evasao escolar; educagao; pandemia.
SCHOOL TIME DURING THE PANDEMIC

Abstract: We propose a simple indicator that marks as a clock the hours dedicated by
each potential student to distance learning. This indicator considers the issue of being
enrolled or not, in addition to counting the days and hours in fact used in remote
education. To estimate this indicator, we used the educational data collected by the PNAD
COVID/IBGE. The indicator of time for studies recorded for the group aged 6 to 15 years
old in September 2020 was 2 hours and 22 minutes per working day, 40.9% lower than
the minimum granted by federal Law of 4 hours/day (Basic Education Guidelines Act)
and below international standards. The poorest students, those enroled in public schools,
who live far from school and the youngest students were the ones who have lost relatively
more time for studies during the pandemic. The lack of school activities perceived by
students is more related to the inexistence of educational activities offered by the
government and teachers than to the students' own demand for them. While 12% of
students aged 6 to 15 did not receive distance learning materials and only 2.7% did not
use them for any other personal reasons. Most students did not perform school tasks due
to supply problems (they did not receive school tasks from the government or schools),
going from 38.9% of the students in Pard to 2.09% and 2.76% in Parana and Santa

* FGV Social € FGV EPGE. Enderego para correspondéncia: FGV Social - Praia de Botafogo 290 sala
1501, Botafogo, Rio de Janeiro, RJ Brasil, Cep 2250-900, mcneri@fgv.br.

" FGV Social. Enderego para correspondéncia: FGV Social - Praia de Botafogo 290 sala 1501, Botafogo,
Rio de Janeiro, RJ Brasil, Cep 2250-900, manuel.osorio@fgv.br.
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Catarina, respectively. In short, the results suggest an increase in regional inequalities in
Brazil during the pandemic, in addition to a loss in human capital accumulation and
equality, with negative effects for the country in the long run.

Keywords: School journey; school dropouts; education; pandemics.

INTRODUCAO

Qual ¢ o tempo total dedicado ao estudo durante a pandemia? Como variaram a
matricula e a jornada escolar em casa por faixa etaria? E por estrato de renda? O tempo
de estudo foi mais afetado pela falta de oferta de materiais remotos ou pela falta de
interesse dos estudantes? Como variam todas as respostas acima por redes estaduais de
ensino, ou por redes municipais das capitais? O objetivo central dessa pesquisa € municiar
os gestores de politicas educacionais ¢ os demais atores envolvidos na educagdo
(professores, pais e alunos) respondendo a estas perguntas com informacgdes a respeito do
tempo total dedicado em casa para a escola durante a crise da Covid-19, seus
determinantes proéximos e a natureza dos problemas percebidos, se de oferta ou de
demanda. O plano do trabalho é o seguinte: iniciamos com uma breve descricdo do
contexto, das bases de dados e da metodologia proposta. Depois abrimos os principais
resultados por grupos etarios, estratos de renda, fatores socio demograficos, redes de
ensino e unidades geograficas, o que nos permite melhor direcionar as prescricdes de
politicas publicas. Incorporamos comparagdes temporais entre faixas etarias de tempo de
escola com o suplemento da PNAD de 2006 e de evasao escolar, complemento da taxa
de matricula, com a PNADC trimestral. Ao fim, apresentamos a visdo dos professores
sobre o ensino remoto na pandemia, os principais elementos do debate sobre a volta as

aulas e as principais conclusdes do estudo.

1. CONTEXTO

Segundo o portal Monitoramento dos Gastos da Unido com Combate a COVID-
19, na segunda semana de novembro o Brasil ja havia gasto em torno de R$ 470 bilhdes
para combater a pandemia, o que corresponde a 80,75% do total previsto de R$ 582
bilhdoes. Somente o Auxilio Emergencial (AE) consumiu R$ 257 bilhdes, sendo a
principal cifra entre todas as medidas implementadas'. O papel fundamental do AE para

mitigar os impactos da pandemia sobre a renda das familias mais vulneraveis estd cada

' Veja mais em https://www.tesourotransparente.gov.br/visualizacao/painel-de-monitoramentos-dos-

gastos-com-covid-19.
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vez mais presente na literatura especializada. Entretanto, pouco se fala sobre o que foi
feito em termos de politica educacional durante a pandemia e qual o panorama da
educagdo brasileira passados sete meses do fechamento das escolas pais afora.

O fato de que o Ministério da Educagao (MEC) até aquele momento s6 havia gasto
RS 798 milhdes no combate a pandemia, enquanto o Ministério da Satude, por exemplo,
gastou R$ 35 bilhoes e o Ministério da Economia gastou R$168,5 bilhdes, ja revela que
a educagdo ndo foi vista como uma area prioritaria pelo Governo Federal nesse momento
de pandemia. Uma das primeiras medidas do MEC frente ao avango do novo coronavirus
foi a criagao do Comité Operativo de Emergéncia (COE) em 11 de margo, responsavel
por definir as principais diretrizes para o ensino do pais durante a pandemia (Portaria n°
329). Medidas de apoio financeiro vieram em seguida, com boa parte delas geradas a
partir da realocag¢io do orgamento do proprio MEC?. Além disso, ndo houve um esforgo
de difusdo de metodologias e acdes locais e internacionais bem-sucedidas de ensino a
distdncia, nem a execugdo de politicas de mitigacdo orquestradas entre as diferentes
esferas de governo.

Uma das principais barreiras ao ensino remoto de qualidade ¢ a conectividade.
Estimativas feitas por pesquisadores do IPEA apontam que, em 2018, cerca de 16% dos
alunos de Ensino Fundamental (aproximadamente 4,35 milhoes de alunos) e 10% dos
alunos de Ensino Médio (até¢ 780 mil pessoas) ndo tinham acesso a internet no pais, e
quase a totalidade desses alunos digitalmente excluidos estudavam na rede publica de
ensino®. Segundo a ONU, governos de todo o mundo que enfrentaram dificuldades de
oferecer internet de qualidade para seus alunos optaram por adotar modalidades de ensino
a distancia mistas, combinando, por exemplo, o uso da internet com uma programagao
educacional de televisdo e radio, além da distribui¢do de materiais impressos. No Brasil,
embora os estados tenham adotado alguma plataforma digital via internet para oferecer
atividades escolares durante o periodo de isolamento social, somente 11 mobilizaram
também a televisdo, o que ilustra as poucas a¢des implementadas para superar a barreira

do acesso desigual a internet no pais®.

2 Entre as principais a¢des estdo, por exemplo, a contratacdo de pessoal para os hospitais universitarios a
liberagcdo de crédito suplementar para expansao das atividades desses hospitais; realocagdo do dinheiro
destinado pelo governo federal para merenda escolar para estados e municipios em kits de alimentagdo para
alunos; repasse de recursos do Programa Dinheiro Direto na Escola (PDDE) para compra de materiais de
higiene, como sabdo, alcool em gel, agua sanitaria e papel toalha. Veja mais em https://www.gov.br/mec/pt-
br/assuntos/noticias/coronavirus-saiba-quais-medidas-o-mec-ja-realizou-ou-estao-em-andamento.

3 Ver Nascimento, P. et al. Acesso domiciliar & internet e ensino remoto durante a pandemia. Ipea, 2020.

4 Para uma anélise empirica detalhada sobre os impactos da pandemia na educagéo através dos dados da
PNAD COVID de Julho de 2020 ver o Boletim n° 22 da Rede de Pesquisa Solidaria, listado na bibliografia.
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Claudia Costin, diretora do FGV CEIPE, afirmou que o Brasil ja vivia uma crise
de aprendizagem antes mesmo da pandemia’. J4 José Henrique Paim, diretor do FGV
DGPE, garante que a tarefa de organizar a educacdo brasileira ja era uma das tarefas mais
complexas do mundo dada a divisdo de responsabilidades educacionais entre os entes
federativos e a governanca tardiamente estruturada do sistema. Assim, coordenar agdes
que resultem na melhoria da qualidade do ensino e da aprendizagem nas mais de 186 mil
escolas de Educacgdo Basica no pais requer um alinhamento extraordinario que se tornou
ainda mais complexo com a pandemia e os desafios vinculados a educagao a distancia.

O retrato da educagdo, que ja era muito ruim, mas parecia estar melhorando
quando olhdvamos a evolugdo recente, voltou a piorar nos ultimos anos. Esta pesquisa ¢

uma espécie de trailer de um filme de horror educacional durante a pandemia.

2. BASE DE DADOS E METODOLOGIA

Dada a oferta de bases de microdados e a caréncia de estudos empiricos que
busquem entender os desafios enfrentados pelos estudantes brasileiros durante a
pandemia, o objetivo da presente pesquisa € analisar como os alunos dedicaram o seu
tempo para os estudos de casa e as razdes subjacentes. Para isso, propomos um novo
indicador que mensure, em horas diarias, o empenho de cada aluno com as atividades
escolares durante a pandemia. Assim, tentaremos tracar um primeiro retrato sobre como
a pandemia afetou o ensino no pais e como os alunos de diferentes faixas etarias e classes
econdmicas se comportaram nesse periodo a partir de uma varidvel fundamental para a
aprendizagem: o tempo dedicado ao ensino escolar. Analisamos também as motivacdes
apresentadas.

Sem a pretensdo de sintetizar todo o debate em torno de como a educacao foi
afetada pela pandemia, o objetivo central dessa pesquisa ¢ municiar os gestores de
politicas educacionais e os demais atores envolvidos no processo educacional (pais,
professores e alunos) com informagdes a respeito do tempo dedicado em casa para a
escola por cada aluno potencial. Estudamos também a natureza das razdes apresentadas

pelos estudantes para ndo realizarem as tarefas remotas, por exemplo, se decorre da falta

Segundo os autores, as Unidades da Federagdo que usaram internet e televisdo para o ensino a distancia
foram: Rondonia, Amazonas, Para, Tocantins, Maranhdo, Piaui, Paraiba, Pernambuco, Minas Gerais,
Espirito Santo e Mato Grosso do Sul.

5 Ela cita que 55% das criangas brasileiras safam analfabetas do terceiro ano do Ensino Fundamental nas
escolas publicas e que, no final do Ensino Médio, s6 9% saiam sabendo o necessario de Matematica.
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de oferta de materiais enviados pelas escolas ou se falta de demanda dos estudantes em
relagdo a este material.

Utilizamos os microdados coletados pela PNAD COVID/ IBGE de julho a
Setembro de 2020 que nos permitem avaliar se os alunos estao matriculados, recebendo
atividades escolares para estudar de casa e quantos dias ¢ horas da semana se dedicam
para essas atividades e as motivagdes associadas ao ndo uso deste material. As perguntas
sobre educagdo do questiondrio da PNAD COVID estdo no final dessa pesquisa.

Propomos inicialmente um indicador sintese que ¢ capaz de marcar como um
relogio as horas dedicadas por cada estudante potencial ao aprendizado a distancia. Indo
além da questdo discreta de estar ou ndo matriculado, o indicador de tempo para escola
proposto envolve também os dias de fato dedicados para o ensino remoto e a extensio da
jornada escolar diaria de casa.

Com este indicador desejamos ndo s6 quantificar o uso do insumo tempo dedicado
aos estudos durante a pandemia, mas também investigar seus componentes. O indicador
de tempo para a escola ¢ resultado do produto entre o indice de matricula, o indice de
frequéncia e o indice de jornada escolar. Todos os indices e o proprio indicador de tempo
para a escola sdo elaborados através das perguntas sobre educacdo no questionario da
PNAD Covid.

O Indice de Matricula (IM) mede a propor¢do de pessoas que estdo matriculadas
na escola. Assim, corresponde ao inverso da chamada taxa de evasdo escolar. A taxa de
matricula é calculada através da seguinte pergunta do questionario da PNAD Covid:
“Frequenta escola ou faculdade (esta matriculado(a))?”, sendo feita somente para criancas
e jovens de 6 a 29 anos.

O Indice de Frequéncia (IF) corresponde & proporgdo de dias que foram de fato
aproveitados pelos alunos para a realizagdo de atividades escolares a distancia. Para
calcula-lo, estimamos a razdo entre o nimero médio de dias que o aluno dedicou para os
estudos de casa e o nimero padrao esperado de dias empenhados aos estudos (5 dias, o
equivalente aos dias Uteis de uma semana escolar). O numero médio de dias ¢ calculado
através da seguinte pergunta do questionario: “Na semana passada, em quantos dias
dedicou-se as atividades escolares?”. A qual podia ser respondida escolhendo uma das
seguintes opgdes de resposta: a) 1 dia, b) 2 dias, ¢) 3 dias, d) 4 dias, e) 5 dias, f) 6 ou 7
dias. Na tltima opg¢ao consideramos o peso médio do intervalo: 6,5.

O Indice de Jornada (1J) indica a quantidade de horas diarias empenhadas para o

estudo de casa, sendo, portanto, uma proxy da extensdao da carga horaria escolar diaria
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vis-a-vis a uma jornada minima de referéncia de 4 horas, conforme estabelecida pela Lei
de Diretrizes Basicas da Educagdo. A quantidade de horas diarias ¢ calculada através da
seguinte pergunta do questionario: “Na semana passada, quanto tempo por dia gastou
fazendo as atividades escolares?”. A qual podia ser respondida escolhendo uma das
seguintes op¢des de resposta: @) Menos de 1 hora; ) De 1 hora a menos de 2 horas; ¢)
De 2 horas a menos de 5 horas; d) 5 horas ou mais. Utilizamos os pesos médios do

intervalo para tirar a média ponderada: 0,5, 1,5 3,5 e 5, respectivamente.

Figura 1 — Componentes que formam o Indicador de Tempo para Escola

Tempo para Escola = IM x |IF x 1) x Jornada Minima LDB (4 horas/dia)
(horas por dia Gtil)

Tempo

para
Escola

Jornada Minima LDB
(4 horas/dia por 5 dias na semana)

indice Indi indice
Jornada (1)) Matricula (IM)
- -
[ v v
Média de horas didrias de atividades  Média de dias com atividades Taxa de Matricula

Jornada Minima diaria de 4 horas Semana Escolar de 5 dias dteis
Fonte: Elaboragao propria.

A fim de obter um resultado mais intuitivo para interpretagdo dos resultados,
multiplicamos os trés indices pela jornada minima de 4h, gerando o indicador de tempo
para a escola empenhado por cada aluno de casa por cada dia 1til da semana. Em suma,
o indicador de tempo para a escola mede quantas horas diarias por dia util, em média, os
estudantes potenciais dedicam ao aprendizado escolar de casa, a partir de seus
componentes-base matricula, frequéncia e jornada®.

Por fim, iremos também discorrer sobre os motivos de oferta e demanda

relacionados ao nao envolvimento dos alunos com o ensino remoto, mais especificamente

¢ O indicador proposto de tempo para escola tem como inspiragdo uma pesquisa feita pelo FGV Social /
Centro de Politicas Sociais em 2009. Disponivel em: https://cps.fgv.br/pesquisas/tempo-de-permanencia-
na-escola. Neri e Osorio_(2019) avaliou o impacto do Programa Bolsa Familia no tempo na escola, em seus
componentes (matricula, presenga e jornada) e nas motivagdes relacionadas a partir dos suplementos da
PNAD 2004 ¢ 2006.

32 | Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021



calculando a parcela dos estudantes que nao teve tempo para escola por nao ter recebido
atividades escolares das escolas e a parcela daqueles que, apesar de terem recebido tarefas
para serem realizadas de casa, ndo as fizeram por qualquer motivo apresentado pelos

alunos.

3. PRINCIPAIS RESULTADOS

Na presente pesquisa focamos nos alunos de 6 a 15 anos, que corresponde a faixa
etaria do Ensino Fundamental, seguido dos alunos de 15 a 17 anos que deveriam estar no
Ensino Médio. A analise esta centrada no conjunto do pais em setembro de 2020 que ¢
consistente com a PNAD tradicional, facilitando comparacdes. Pontualmente iremos
mensurar também o tempo dedicado para o ensino remoto para diversas faixas etarias,

por nivel de renda familiar e por categorias socioespaciais.

3.1. Tempo total e componentes

Nossas estimativas mostram que em setembro de 2020 o pais tinha 29,6 milhdes
de estudantes matriculados entre 6 a 15 anos, o que representa uma taxa de matricula de
97% para essa faixa etdria. Desses 84,7% receberam alguma atividade escolar no periodo,
realizando ao menos parte dessas tarefas, enquanto 12% (ou em torno de 3,5 milhdes) ndo
receberam qualquer atividade para ensino remoto no periodo (outros 186 mil ndo
receberam atividades porque ainda estavam de férias e apenas 784 mil receberam
atividades, mas ndo as fizeram, o que corresponde a 0,6% e 2,7%, respectivamente).

Ja os adolescentes de 15 a 17 anos somavam aproximadamente 8,8 milhdes de
estudantes, o que representa uma taxa de matricula de 93%. Desses, 80,3% receberam
alguma atividade escolar no periodo, realizando ao menos parte dessas tarefas, enquanto
15,3% ndo receberam tarefas no periodo (além de 0,8% que nao receberam atividades por
estar de férias e 3,6% que receberam tarefas, mas ndo as fizeram). Ja4 vemos, portanto,
que a maior parte do publico-alvo da pesquisa ndo realizou tarefas escolares mais por
problemas de oferta (ndo receberam tarefas da escola) do que por questdoes de demanda
(receberam, mas nao as fizeram).

Em média, em setembro de 2020, os alunos entre 6 € 15 anos dedicaram 4,5 dias
por semana aos estudos de casa e 2,72 horas didrias para a realizacdo das atividades
escolares (ou aproximadamente 2 horas e 43 minutos). O indicador de tempo para escola,
que compara as médias de dias e horas empenhadas ao estudo a um desempenho escolar

minimo esperado (4 horas diarias em 5 dias da semana), incluindo também os alunos que
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estao fora da escola, registrou 2,37 horas diarias por dia util para o grupo de 6 a 15 anos,
0 que equivale a aproximadamente 2 horas ¢ 22 minutos.

O Quadro abaixo permite comparar, para a populacdo total de estudantes, as
diferencas observadas nos componentes de tempo para escola entre as faixas de 6 a 15
anos e 15 a 17 anos. Em suma, vemos que apesar das estimativas de tempo para escola
(2h22 e 2h26, respectivamente) serem proximas para os dois grupos, observamos
variagdes consideraveis nos componentes que sustentam o indicador para cada faixa.
Explica-se: o Indice de Matricula é mais significativo para o grupo de 6 a 15 anos (0,97
versus 0,93, respectivamente), enquanto o Indice de Jornada, mais afetado pela pandemia
que a taxa de matricula, ¢ maior para os adolescentes de 15 a 17 anos (0,74 vis-a-vis 0,68
para o grupo de criangas, respectivamente, em setembro de 2020). O Indice de Frequéncia
¢ similar entre ambos, chegando em torno de 0,9. Portanto, nossas estimativas sugerem
que os adolescentes de 15 a 17 anos se dedicam mais ao ensino remoto, mas
historicamente sofrem com uma maior evasao escolar, e por isso t€m tempo para escola
apenas ligeiramente superior que as criangas entre 6 ¢ 15 anos, mesmo apresentando uma
jornada mais extensa durante a pandemia. Isso pode significar também que o grupo de 6

a 15 anos teve menos conectividade para estudar remotamente, como veremos adiante.

Quadro 1 — Decompondo o Tempo para Escola em setembro de 2020

Tempo para Escola (horas por dia (til) em Setembro de 2020

Decomposicdo

Faixa Etaria X X X

T""“E_ﬂf’“ indice deMatricula  indice de Frequénda  Indice de Jormada
6als anos 2h22min 0,97 0,20 0,68
15a17 anos 2h26min 0,93 0,89 0,74

Fonte: FGV Social com base nos microdados da PNAD COVID/IBGE.

3.2. Atributos sociais (idade, sexo e cor)

E possivel analisar também o tempo para escola por outras faixas etarias, além de
aberturas para sexo e cor declarada do individuo. Enquanto as meninas entre 6 a 15 anos
tiveram maior tempo para escola que os meninos (2h26min vs 2h19min, respectivamente,
explicada pelo maior tempo dedicados aos estudos das meninas), os brancos ou amarelos
estiveram a frente dos pretos, pardos e indigenas (2h30min vs 2h16min, respectivamente,
com vantagens em todos os componentes). O mesmo padrdo de resultados para esses

atributos sociais foi encontrado para as demais faixas etarias apresentadas.
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O Quadro também mostra que quanto mais velho ¢ o estudante, menor € o tempo
dedicado para o estudo remoto em horas por dia util. H4 um salto relevante para o grupo
de jovens entre 15 a 29 anos, que pode ser observado no baixissimo tempo para escola de
1h4min para os jovens. O principal componente que explica essa queda vertiginosa ¢ a
taxa de matricula escolar, que atinge somente 39% para a faixa de jovens de 15 a 29 anos,
fato que ja ocorria antes da pandemia e ¢ um problema principalmente para jovens acima

da idade escolar (18 anos ou mais).

Quadro 2 — Tempo para Escola Médio (em horas por dia util) por atributos sociais

Tempo para Escola (horas por dia Gtil) em Setembro de 2020

Populagdo Branca ou Preta, Parda
Total amarela ou Indigena Homem Mulher
6a 15 anos 2h23min Z2h30min Zhiemin 2h19min Zh26min
15 a 17 anos 2h36min 2h36min 2h1%min 2h19min Zh34min
15 a 29 anos 1h4min 1h11min 58min 1h 1h8min

Fonte: FGV Social com base nos microdados da PNAD COVID/IBGE.

3.3.Renda

Uma outra maneira de enxergar os desafios educacionais enfrentados durante a
pandemia ¢ analisar através da lente de renda. Classificamos os alunos de acordo com o
seu poder aquisitivo em 4 classes econdomicas: Classe E (até RS 245 per capita), Classe D
(de R$ 246 até RS 511 per capita), Classe C (de R$ 512 até RS 2.202 per capita) e Classe
AB (de R$ 2.203 per capita em diante), a valores de junho de 2020. O critério de renda
utilizado aqui € o de renda per capital habitual, uma vez que este ¢ menos volatil que o
conceito de renda efetivamente recebida. Aqui focaremos primeiro nas Classes AB e E
para a faixa de 6 a 15 anos, a primeira com a metade do tamanho da segunda (1,57 milhdes
e 3,15 milhdes, respectivamente, em setembro de 2020) com o objetivo de comparar o
desempenho escolar durante a pandemia entre os extremos da distribui¢do de renda’.

Comparando as criangas entre 6 e 15 anos mais pobres e mais ricas: alunos
frequentam relativamente menos a escola (97% versus 99%, respectivamente), menos

receberam atividades escolares (76,5% versus 97,4%), menos se dedicaram as essas

7 Sobre a mudanca das classes de renda durante a pandemia ver, por exemplo: Neri, M. C. “Qual foi o
Impacto Imediato da Pandemia do Covid sobre as Classes Econdmicas Brasileiras?”. Sumario Executivo,
Fundacdo Getulio Vargas (FGV Social), Rio de Janeiro-RJ, Agosto de 2020.
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atividades que receberam (4,35 dias, em média, contra 4,84 para os mais ricos), € menos
horas dedicaram aos estudos de casa (2h29min contra 3h26min, respectivamente).
Assim, ndo ¢ surpresa que o indicador de tempo para escola por dia util para os
mais pobres alunos de 6 a 15 anos seja em torno de 2 horas ¢ 5 minutos em setembro,
enquanto para os mais ricos (Classe AB) chegue a 3 horas e 18 minutos por dia util. O
mesmo padrao se repete para alunos de 15 a 17 anos das classes E e AB. Portanto, alunos
pobres e ricos estao consideravelmente abaixo e acima, respectivamente, da média para a
populacdo total, que como vimos anteriormente, foi de 2h22min para a faixa de 6 a 15

anos ¢ 2h26min para a faixa de 15 a 17 anos.

Quadro 3 — Tempo para Escola Médio (em horas por dia util) por classe econdomica

Tempo para Escola (horas por dia Gtil) - 6 a 15 anos Setembro 2020
Indicador

Classe Econdmica

Classe AB 3h11min 3h18min
Classe E | 1hsémin | 2hSmin

Fonte: FGV Social com base nos microdados da PNAD COVID/IBGE de 2020

Apesar do menor tempo para escola, ¢ importante ressaltar mais uma vez que os
alunos mais pobres sdo significativamente mais afetados pela falta de oferta de atividades
escolares que os alunos ricos. Apenas 2,1% dos alunos mais ricos entre 6 a 15 ndo
receberam qualquer atividade em setembro (além de outros 0,5% que nao receberam por
ainda estar de férias), enquanto 23,1% dos alunos de Classe E estiveram excluidos das
atividades escolares (e outros 0,4% ainda estavam de férias). Esse problema de oferta
educacional ¢ provavelmente mais danoso para a educagao remota dos alunos mais pobres
do que problemas de demanda educacional por parte desses alunos, uma vez que, por
exemplo, entre aqueles que receberam atividades, a taxa de alunos que ndo realizou
qualquer atividade (por qualquer motivo de demanda que seja) ndo chega ao mesmo
patamar de diferenca entre as classes mais alta e mais baixa (1,5% e 2,3%,
respectivamente). Isso ndo significa negar que alunos mais pobres se envolveram menos
com a educagdo remota, mas apenas ressaltar que a oferta educacional € bastante desigual
entre as faixas de renda, fato que o indicador de tempo para escola ndo capta. Mais uma

vez, o mesmo padrao se repetiu para alunos de 15 a 17 anos.

Quadro 4 — Parcela de alunos que nao fez atividade escolar em setembro de 2020 por
tipo de motivo —6 a 15 anos e 15 a 17 anos e abertura por classe econdmica
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Parcela de alunos que ndo fez atividade escolar em Setembro (%)

Categoria Tipo de Motivo

6a 15 anos 12% 2, 7%
Classe AB 2,1% 1,5%
Classe E 23,1% 2,3%

Fonte: FGV Social com base nos microdados da PNAD COVID/IBGE de 2020

Em suma, os dados parecem mostrar que quanto mais pobre ¢ o individuo, menos
ele/ela frequenta a escola, menor foi a quantidade de exercicios que ele/ela recebeu da
escola e, para piorar, menos ele/ela se dedicou a esses exercicios recebidos.
Consequentemente, menor foi o indicador de tempo para escola estimado. E esperado,
portanto, que o gap de desempenho educacional entre ricos ¢ pobres também aumente

durante a pandemia.

3.4. Unidade da Federacao

A andlise territorial para o grupo de 6 a 15 anos em setembro de 2020 revela que
o Distrito Federal apresenta o maior indicador de tempo para escola entre todas as 27
Unidades da Federagdo (2h58min). O top-6 ainda tem Goias (2h42min), Ceara
(2h35min), Sdo Paulo (2h34min), Sergipe (2h32min) e Piaui (2h29min). Nas ultimas
colocacdes do ranking de tempo para escola estavam majoritariamente estados da regidao
Norte: Acre (1h23min), Roraima (1h42min), Rio Grande do Norte (1h57min) e Amapa
(1h58min). Portanto, ha uma diferencga substantiva entre as regides do pais, uma vez que
o Acre, lanterna do ranking, tem menos que a metade do tempo para escola do Distrito
Federal.

E importante ressaltar que entre os seis estados lideres em tempo para escola,
Sergipe, Piaui e Goias foram aqueles que tiveram as maiores taxas de alunos de 6 a 15
anos que nao receberam qualquer atividade escolar para fazer de casa (22,8%, 11,5% e
7%, respectivamente), seguidos por Sao Paulo (5,5%), Ceard (4,6%) e Distrito Federal
(3,9%), que, nesse quesito, teve o melhor desempenho entre todos os estados no top-6 em
tempo para escola. Essas estimativas nao incluem aqueles que ndo receberam atividades
por estarem de férias. Vale mencionar que na lanterna do ranking de estados que menos
ofereceram atividades temos: Para, Tocantins e Roraima, aonde 38,88%, 28,72% e
28,70% dos alunos nado receberam qualquer atividade, respectivamente. Ja entre aqueles

que receberam atividades, mas ndo as realizaram, Distrito Federal teve o melhor
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desempenho com a menor taxa (1,79%) entre todos os top-6 estados em tempo para
escola, seguido por Sergipe (2,12%), Piaui (2,37%), Ceara (2,38%), Goias (3,32%) e Sao
Paulo (3,89%). A frente de Sao Paulo somente Acre (4,01%).

E interessante notar que Goias teve a maior variagdo de tempo para escola entre
os dois ultimos meses, saltando da 15* colocagao do ranking em julho para a vice-
lideranca por conta do fim das férias: 66% dos alunos goianos nao receberam atividades
por estarem de férias em julho. Esse percentual caiu para 1% em setembro, o que
representa, com larga folga, a maior variacao observada nesse quesito “saida das férias”.
Por conta desse tipo de volatilidade entre os meses que preferimos focar nos resultados
de setembro.

Uma rapida mengao aos rankings de tempo para escola por UF em setembro para
as faixas de 15 a 17 anos e 15 a 29 anos ¢ de interesse ao leitor: Enquanto o Distrito
Federal segue na lideranga em ambas as faixas (3h e 1h39min horas por dia til,
respectivamente), Goids manteve-se na vice-lideranga (2h52min e 1hl5min,
respectivamente). Ja o Ceard se manteve na terceira colocacao para o ranking de 15a 17
anos (2h38min), enquanto o Piaui assumiu essa posi¢cdo no ranking de 15 a 29 anos
(1h14min). Na outra ponta da tabela, o Acre seguiu na ultima colocacio nos dois rankings
(1h24min e 41min, respectivamente), enquanto Roraima esteve em 26° lugar (1h39min e
42min, respectivamente).

De maneira geral, os dados mostram que alunos da regido Norte ndo so ficaram
mais excluidos, mas também menos se envolveram com as poucas atividades que
receberam, fatos que sugerem um agravamento nas desigualdades regionais educacionais
do pais no Brasil po6s-pandemia.

Entre as UFs para a faixa de 6 a 15 anos, os alunos de classe E com o maior tempo
para escola em agosto estavam em Goias (2,79), Ceara (2,49) e Minas Gerais (2,43),
enquanto os do Acre estavam na ultima posicao (1,03). Olhando para os 3 lideres do
ranking, enquanto 9% e 10% dos alunos pobres cearenses e goianos, respectivamente,
ndo receberam atividades escolares, 6,2% e 3,26%, respectivamente, receberam, mas nao
as realizaram por qualquer motivo pessoal. O melhor desempenho foi entre os alunos
pobres mineiros, dos quais apenas 7,3% ndo receberam atividades escolares e somente
2,4% receberam, mas escolheram ndo as realizar.

Ja entre os mais ricos alunos de 6 a 15 anos, membros da Classe AB, os de Alagoas
(3,93), Piaui (3,72) e Distrito Federal (3,71) lideravam o ranking de tempo para escola,

enquanto os do Acre seguiam no final do ranking (1,73). Entre os 3 estados lideres no
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tempo para escola, apenas o Distrito Federal teve alunos da classe AB entre 6 a 15 anos
que receberam atividades, mas ndo as realizaram (0,4%). Entretanto, foi o Distrito Federal
que teve a menor parcela de alunos que ndo receberam qualquer atividade (3%), quando

comparado ao Piaui (4,3%) e Alagoas (6,6%).

3.5. Capitais e periferias metropolitanas

Nas capitais dos estados em relagdo ao grupo de 6 a 15 anos, Teresina estd em
primeiro lugar do ranking com tempo para escola de 3 horas e 1 minuto por dia util,
seguida de Brasilia (2h58min), Goiania (2h58min) e Sao Paulo (2h55min). No final do
ranking temos Rio Branco (1h28min), Boa Vista (1h42min) e Palmas (2h7min).

Quando analisamos quem ndo ofereceu atividades escolares vemos que, entre as
capitais lideres de tempo para escola, Brasilia (3,9%) e Teresina (6,4%) tiveram baixos
percentuais de alunos que acusaram nado ter recebido qualquer atividade quando
comparadas a Sao Paulo (10,5%) e Goiania (18,2%). Por sua vez, Natal (33,4%), Belém
(33,3%) e Palmas (25,2%) foram as capitais com piores indices de ndo-oferecimento de
atividades escolares durante a pandemia. Ja em relagdo a quem nao fez as atividades
escolares recebidas por qualquer motivo pessoal temos, entre as capitais lideres em tempo
para escola, Brasilia teve o melhor desempenho (1,8%), enquanto Teresina (4,8%), Sao
Paulo (4,9%) e Goiania (5,7%) s6 ficaram atras de Vitoria (7,6%).

Entre as nove periferias metropolitanas para o grupo de 6 a 15 anos, a periferia do
Rio de Janeiro lidera o ranking de tempo para escola (2h3 1min), seguida pelas periferias
de Sao Paulo (2h30min), Fortaleza (2h23min) e Belo Horizonte (2h16min). No fim do
ranking das periferias temos a de Belém (1h55min) e a de Salvador (1h57min). Entre as
periferias metropolitanas, a de Belém (30,4%) e a do Rio de Janeiro (22,7%) foram as
que tiveram maiores taxas de alunos afirmando que ndo receberam atividades. Ja as
periferias de Belo Horizonte (4,3%), de Recife (3,8%) e do Rio de Janeiro (3,7%) foram
as que tiveram maior percentual de alunos que receberam atividades escolares, mas nao
as realizaram.

Por fim, geramos mapas de sobrevoo que permitem ao usudrio visualizar de forma
interativa o indicador de tempo para escola para as 27 Unidades da Federagao nas faixas
de 6 a 15 anos e 16 e 17 anos, além de mapas para as 27 capitais do pais exclusivos para

a faixa de 6 a 15 anos. Todos os mapas mostram dados para julho e agosto de 20208,

8 Os mapas podem ser acessados no site: https://www.cps.fgv.br/cps/TempoParaEscola/.
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3.6. Redes de ensino

Segundo o IBGE, a PNAD COVID utiliza como base a amostra de domicilios da
PNAD Continua do 1° trimestre de 2019°. Essa amostra foi submetida a um processo de
pareamento para integragdo com outras bases de dados, buscando-se obter nimeros de
telefone para cada domicilio. Esse procedimento resultou em uma amostra representativa
de cerca de 92% da amostra-base, os quais foram distribuidos em conjuntos de cerca de
48 mil domicilios por semana. A amostra da PNAD COVIDI19 ¢ fixa, ou seja, os
domicilios entrevistados no primeiro més de coleta de dados permanecerdo na amostra
dos meses subsequentes até o fim da pesquisa'®.

Portanto, ¢ possivel tentar achar na base da PNADC de 2019 os domicilios que
estdo respondendo ao questiondrio da PNAD COVID tendo em vista a ampliar o leque de
variaveis ofertadas pela pesquisa feita por telefone durante a pandemia. Utilizamos o
procedimento, por exemplo, para encontrar os domicilios com alunos da rede publica e
privada em 2019 na PNAD COVID de 2020, visto que a pergunta acerca de qual rede de
ensino o aluno frequenta so estd disponivel na PNADC. Assim, fizemos os pareamentos
porque acreditamos que o dado sobre a rede de ensino do aluno ¢ relevante para se avaliar
como o tempo para escola foi afetado com o fechamento das escolas e o isolamento social
para enfrentamento do novo coronavirus. Localizamos também os domicilios por acesso
a internet em 2019 e ao programa Bolsa Familia, ou seja, buscando mensurar os efeitos
da pandemia sobre a educagdo dos mais pobres alunos brasileiros. E importante notar que
estes processos acabam incorporando algumas diferencas entre as duas amostras.

Comecando, portanto, pela andlise por rede de ensino, temos que o pareamento
identificou 18,4 milhdes e 6,1 milhdes de alunos que frequentavam escolas publicas entre
6 a 15 anos e 15 a 17 anos, respectivamente, na base que concatenou a PNADC 2019 com
a PNAD COVID de Setembro de 2020. J& os alunos nas escolas ptblicas eram 5,2 milhdes
e 1,2 milhdes, respectivamente, por faixa etaria, o que mostra que a amostra concatenada
tem tamanho suficiente para uma andlise detalhada dos impactos da pandemia sobre o

tempo para escola abertos por tipos de escola, visto que o total de alunos matriculados na

® A PNAD Continua funciona da seguinte maneira: os domicilios selecionados para a amostra s3o
pesquisados uma vez a cada trimestre, durante cinco trimestres sucessivos e, depois, sdo retirados da
amostra. A cada trimestre, ha domicilios que estdo sendo pesquisados pela 1%, 2%, 3%, 4* e 5% vez.

10 Para fins da inferéncia mensal, a amostra da PNAD COVID seria proxima a amostra de um trimestre
tipico da PNAD Continua, a menos da ndo resposta causada: @) Pela ndo obtengao de um ntimero de telefone
para uma parte (8%) dos domicilios da amostra base; b) Pela perda de domicilios durante a coleta.
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base da PNAD COVID em setembro de 2020 era de 29,6 milhdes e 8,8 milhdes, segundo

as faixas de 6 a 15 anos e 15 a 17 anos.

Quadro 5 — Tempo para Escola (em horas por dia util) por faixa etaria e categoria

Tempo para Escola (horas por dia dtil)

Faixa Etaria e Categoria Julho

6 a 15 anos (alunos privados) 3h3min 3hEmin

6 a 15 anos (alunos publicos) 2h14min 2h18min
15 a 17 anos (alunos privados) 3h22min 3h28min
15 a 17 anos (alunos pablicos) 2h24min 2h28min

Fonte: FGV Social com base nos microdados da PNAD COVID/IBGE de 2020

Nossas estimativas mostram que, para criangas de 6 a 15 anos, alunos da rede
privada t€ém maior tempo para escola por dia 1util que alunos da rede publica (3h6min e
2h18min, respectivamente), como mostra a tabela acima para julho e setembro de 2020.
A vantagem dos alunos da rede privada chega a 1h de diferenca no caso dos adolescentes
de 15 a 17 anos (3h28min versus 2h28min).

Os dados também mostram que alunos de escolas publicas na Educagdo Basica,
independentemente da faixa etéaria, foram significativamente mais afetados pela falta de
oferta de atividades escolares por parte das secretarias e escolas do que alunos da rede
privada. Por exemplo, enquanto somente 3,7% e 4,1% dos alunos privados de 15 a 17
anos e 6 a 15 anos, respectivamente, ndo receberam material escolar, os alunos em escolas
publicas nessas mesmas faixas etarias sofreram relativamente mais com a falta de
atividades para estudar em setembro de 2020: 17,1% e 13,9%, respectivamente.

Ja quando olhamos o percentual de alunos que receberam atividades, mas nao as
fizeram por qualquer motivo de demanda, temos que alunos publicos também tiveram um
pior desempenho nesse quesito quando comparado aos alunos da rede privada. Enquanto
1,3% e 1,5% dos alunos privados de 6 a 15 e 15 a 17 anos, respectivamente, ndo fizeram
as atividades escolares por qualquer motivo de demanda, esse percentual chega a 3% e
3,9% para alunos publicos dessas respectivas faixas etarias.

Consequentemente, nossas estimativas mostram que alunos da rede publica
tiveram ndo s6 menor tempo para escola que alunos de escolas privadas, mas também
receberam menos atividades escolares e se dedicaram relativamente menos aos materiais

recebidos.
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Quadro 6 — Motivos para ndo estudar por faixa etaria e categoria

Motivos para N3o Estudar — Setembro de 2020

Oferta I ELE]

Indicadores Educacionais {N3o recebeu) (N 5o fez)

6 a 15 anos (alunos privados)
6 a 15 anos (alunos piblicos)
15 a 17 anos (alunos privados)
15 a 17 anos (alunos pablicos)

Fonte: FGV Social com base nos microdados da PNAD COVID/IBGE de 2020.

3.7. Analise temporal

O indicador proposto de tempo para escola durante a pandemia tem como
inspiragdo Neri ¢ Osorio (2019). A pesquisa investigou a extensdo do tempo dedicado
pelos estudantes a escola, suas causas e consequéncias em termos do processo de
aprendizado. Podemos fazer um paralelo por faixa etaria entre o tempo de permanéncia
na escola em 2006 com o tempo dedicado ao ensino remoto durante a pandemia em 2020.
O més de setembro usado em 2020 coincide com aquele usado na PNAD Tradicional
permite lidar nas comparacdes de problemas de sazonalidade. Buscamos desta forma
entender como o tempo de escola variou de 14 para ca ndo s6 para a populacado total de
estudantes, mas também buscando entender as diferengas entre as redes de ensino e para
os mais pobres alunos beneficiarios do Bolsa Familia.

O quadro acima mostra que, enquanto os alunos de 6 a 15 anos em 2006 tinham
4h7min horas de tempo na escola, no ultimo dado disponivel durante a pandemia tiveram
apenas 2h23min. Os mais pobres foram ainda mais prejudicados, tendo seu tempo para
os estudos reduzidos praticamente pela metade: de 4 horas para 2h para aqueles que
recebem Bolsa Familia. Igualmente prejudicados foram os alunos da rede publica, que
viram o seu tempo para escola cair praticamente pela metade, passando de 4h15min para
2h18min. J4 os alunos da rede privada conseguir atenuar as perdas e viram o tempo para

escola reduzir de 4h30min para 3h6min.

Quadro 7 — Tempo para Escola Médio por faixa etaria e categoria
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Tempo para Escola Médio

Faixa Etaria e Categoria 2006

6 a 15 anos (Populagdo Total) 4h7 min 2h23min

6 a 15 anos (Recebe Bolsa Familia) Ahlmin 2h1min
4h15min 2h18min

4h30min 3h6min

15 a 17 anos (Populagio Total) 3h33min 2h28min
15 a 17 anos (Recebe Bolsa Familia) 3h18min 2h5min
4h15min 2h28min

4h4min 3h28min

Fonte: FGV Social a partir dos microdados da PNAD COVID e do Suplemento da PNAD 2006.

Quando olhamos a faixa de Ensino Médio, em 2006 o tempo na escola era de
3h33min para a faixa de 15 a 17 anos, caindo para 2h28min em setembro de 2020 durante
a pandemia. Os adolescentes mais pobres tiveram uma redu¢do de pouco mais de 1h,
passando de 3h18min para 2h5Smin. Os mais prejudicados nessa faixa etaria foram os
alunos da rede publica, que viram o seu tempo para escola despencar de 4h15min para
2h28min. J& os alunos da rede privada conseguiram suavizar as perdas no tempo de
estudos, passando de 4h44min para 3h28min, a melhor performance entre todas as
categorias listadas na tabela para setembro de 2020.

A comparagdo de faixas etarias sugere que os alunos mais novos que vinham tendo
maior nivel e progresso relativo de indicadores educacionais ao longo do tempo foram os
mais adversamente afetados durante a pandemia: a redugdo na faixa de 6 a 15 anos foi de
uma hora e 44 minutos contra uma hora e 5 minutos da faixa de 15 a 17 anos.

Conclui-se, que os mais pobres, os alunos da rede publica, aqueles em lugares
mais remotos € os mais jovens foram os que mais perderam na pandemia, enquanto os
adolescentes, de maior renda, os alunos da rede privada em lugares mais conectados
digitalmente ndo perderam tanto.

Finalmente, alguns trabalhos recentes simularam, no ambito da pandemia, o
impacto de dias fechados das escolas sobre o aprendizado escolar no Brasil e em escala
global (ROSA, 2021; AZEVEDO, 2020; AZEVEDO et al, 2020; UNICEF et al, 2021).
A abordagem empreendida no nosso estudo pode agregar informagao sobre intensidade

de acesso remoto a escola a estes calculos.
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3.8. Evasao escolar na pandemia

A fim de completar a comparagdo temporal e testar robustez dos resultados
processamos dados de evasao escolar simples a partir da PNADC trimestral por diferentes
faixas etarias nos graficos abaixo, com destaque aos niumeros do ultimo trimestre de cada
ano.

O ponto a ser ressaltado ¢ a tendencia antagdnica da evasao escolar entre os grupos
de 5 a 9 anos em relacdo aos de 15 a 19 anos, ficando a faixa de 10 a 14 anos num nivel
intermediario de quase estabilidade. Na faixa etaria de 5 a 9 anos de idade houve um
aumento de 290,8% na taxa de evasdo ao longo de 2020 no Brasil. A taxa de evasao sobe
de 1,41% no comego do ano para 5,51%, vide gréafico a seguir. Voltamos aos niveis de
evasdo de 14 anos atras (2007).

O isolamento social das criangas protege os idosos? Resposta: Pouco, apenas
6.14% e 7,85% das criangas de 0 a 4 anos ¢ 5 a 9 anos, respectivamente, moram com
idosos enquanto a taxa geral da populagdo que mora com idoso, ou ¢ idoso, ¢ de 21,4%.
Agora qual € o grupo etdrio que faz mais isolamento social? Idosos? Resposta a partir da
PNAD Covid de novembro de 2020: /. Criangas de 0 a 4 33,8% delas ficaram
rigorosamente em casa; 2. Criangas de 5 a 9 anos com 26,06%; 3. Pessoas com 60 anos

ou mais com 18,02%. Ou seja, quem precisa menos, faz mais isolamento.

Figura 2 — Taxas de Evasdo Escolar de 5 a 9 anos de idade
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Fonte: FGV Social processando os microdados da PNADC
Ha ainda o efeito indireto sobre a taxa de ocupacdo feminina que perderam duas
vezes mais renda do trabalho que os homens em 2020. Como também a questdo da

merenda escolar numa fase de muita caréncia de recursos. De maneira geral, ha aumento
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da evasao escolar ao longo do ano as criangas vao saindo ao longo do ano. Neste sentido
¢ fundamental mobilizar as matriculas no come¢o do ano letivo pelo menos
administrativamente, mesmo em pandemia para evitar partir de um limite superior anual
baixo. Esta faixa etaria correspondente grosso modo ao Ensino Fundamental I foi onde
nas ultimas duas décadas avangamos mais em termos educacionais, ¢ onde estamos
perdendo a guerra. Estamos sacrificando o futuro desta geragao.

Na faixa de 10 a 14 anos hd uma quase estabilidade da evasdo escolar, ou
manuten¢do da tendencia na pandemia que sai de 1,01% para 0,91% dos ultimos
trimestres de 2019 ao de 2020. J4 a tendencia na faixa de 15 a 19 anos ¢ de marcada
reducdo da evasdo escolar. No final de 2020 estdvamos seis pontos de porcentagem
abaixo do menor ponto da série anterior. Este efeito estd presente nas series de 20 a 24
anos e de 25 a 29 anos (ndo apresentados aqui). Estes dados parecem refletir a perda de
custo de oportunidade no mercado de trabalho, uma vez que os jovens, e em particular os
jovens adolescentes, foram os maiores perdedores no mercado de trabalho brasileiro na

pandemia, assim como no periodo anterior a mesma.

Figura 4 — Taxas de Evasao Escolar de 10 a 14 anos de idade
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Fonte: FGV Social processando os microdados da PNADC

Enquanto vivemos uma década perdida em termos econdmicos, a média de anos
de estudo subiu 13% entre 2012 e 2019, a desigualdade de anos de estudo (Gini) caiu
8,6% e o Bem Estar Educacional, que ¢ um produto dessas duas forgas, subiu 19,1%.
Porém, definitivamente a década de avancgo educacional foi agora interrompida. Portanto,
o retrato da educagdo, que ja era muito ruim, mas parecia estar melhorando quando
olhdvamos a evolugado recente, voltou a piorar. Ao fim e ao cabo, os resultados apontam
para uma perda do crescimento e da equidade na acumulag¢do de capital humano, com

efeitos negativos para o pais no longo prazo.

Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021 | 45



Figura 5 — Taxas de Evasdo Escolar de 15 a 19 anos de idade
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Fonte: FGV Social processando os microdados da PNADC

4. A VISAO DOS PROFESSORES

Nao sO6 os estudantes, mas também seus professores, enfrentaram desafios
relacionados ao ensino remoto no pais e isso deve também ser levado em consideragdo
na hora de tracar planos de reabertura e licdes para a educacdo brasileira tiradas da
pandemia. A pesquisa Sentimento e percepg¢do dos professores brasileiros nos diferentes
estdgios do coronavirus no Brasil do Instituto Peninsula, capitaneado por Ana Maria
Diniz, ouviu milhares de docentes da Educagdo Basica ao longo da pandemia através de
um questionario online realizado em diferentes etapas. No estagio inicial da crise, logo
apods o fechamento das escolas, a principal preocupacdo para 2 em cada 3 professores
entrevistados era de se manter em casa cuidando de si e dos seus familiares. Ja no estagio
seguinte da crise, apds seis semanas de isolamento social, as preocupacdes relacionadas
a saude da familia comegaram a ser acompanhadas mais de perto por preocupacdes
relacionadas ao ensino a distancia. Porém, 83% dos professores entrevistados se sentiam
nada ou pouco preparados para o ensino remoto, sendo que 88% dos professores disseram
que nunca tinham dado aula remota antes da pandemia, mesmo sendo um grupo bastante
conectado ao mundo digital: 99% dos professores declararam possuir celular para
trabalhar e 90% tinham notebook. Ademais, 61% dos professores afirmaram estar em
contato com alunos a época, sendo que 83% realizaram contato via WhatsApp e apenas
34% via AVAs (Ambientes Virtuais de Aprendizagem). Quando abrimos por rede de
ensino, vemos que somente na rede privada a interagdo via AVA era majoritaria,
chegando a 69% versus 56% por WhatsApp (este fica acima de 85% para as redes

publicas de ensino).
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Ja no periodo mais recente divulgado pela pesquisa, entre 4 a 6 semanas antes do
retorno as aulas presenciais, a principal preocupacgdo se tornou ajudar seus alunos. Agora,
80% dos professores tém mantido contato com os alunos, principalmente via WhatsApp
(83%) e Grupos de Sala de Aula (42%). Nas Redes Municipais e Estaduais o WhatsApp
chega a 90% e 86%, enquanto na rede privada apenas 54%. Ja Grupos de Sala de Aula e
AVA sdo usados por 67% e 49% dos professores da Rede Privada, respectivamente,
enquanto que na Rede Municipal chegam a 24% e 14%, respectivamente, ¢ na Rede
Estadual 58% e 30%.

Porém, ao listar barreiras para o ensino remoto, 79% acusaram a falta de
infraestrutura e conectividade dos alunos, 64% afirmaram ser dificil manter os alunos
engajados e 54% disseram que o distanciamento e perda de vinculo com os alunos
atrapalham no processo de aprendizagem. Isso ndo significa que os professores nao
consideram a tecnologia importante, uma vez que antes da pandemia apenas 57% dos
professores acreditavam na importancia do uso da tecnologia no processo de
aprendizagem, enquanto que depois da pandemia essa percepg¢ao pulou para 94%.

Os professores se dizem pouco confortdveis com a volta as aulas, principalmente
por conta do medo de contaminacdo (83%) e o receio quanto a capacidade das escolas de
retomar o funcionamento cumprindo as condig¢des sanitarias necessarias (86%). Sobre o
legado da pandemia, 72% dos entrevistados acreditam que mudou a percepgao sobre a
importancia da tecnologia na educagdo e na valoriza¢do da carreira do docente pela

sociedade.

5. O DEBATE EM TORNO DA VOLTA AS AULAS

Passados sete meses da suspensdo das aulas presenciais no Brasil, tem se tornado
cada vez mais importante discutir os parametros que sustentardo a volta as aulas em cada
regido do pais. No ambito nacional, a MP 934/2020, sancionada em 18 de agosto,
desobrigou as escolas de educacao basica do cumprimento da quantidade minima de 200
dias letivos em 2020 por conta da pandemia de Covid-19, apesar de ter mantido a
necessidade de cumprir a carga horaria exigida em lei. Segundo reportagem da Epoca,
um bom termometro para medir o interesse pela discussdo da volta as aulas ¢ o aumento
verificado na procura de informagdes sobre o retorno das aulas presenciais no Google
desde o final de agosto. A lista de decretos estaduais de suspensdo de aulas organizada
pelo Consed (Conselho Nacional de Secretarios da Educagdo) mostra que o Rio de

Janeiro, Tocantins e Distrito Federal foram os primeiros estados a suspenderem aulas em
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meados de marco. No final do més, todos os estados e as capitais ja haviam cancelados
as aulas na rede publica de ensino, a maioria antecipando recesso de férias'!. Manaus foi
a primeira capital a liberar a volta as escolas em agosto e, apesar dos resultados ndo serem
de todo negativos, também nao trazem muito otimismo para as demais cidades do pais. A
avaliacdo de especialistas ¢ que o nimero de contagios e de mortes nao subiu, mas o
desleixo na aplica¢do de protocolos sanitarios enfraqueceu a adesao as aulas presenciais.

Nesse sentido, € preciso aprender também com experiéncias internacionais, como
no reconhecido caso do Uruguai, pais que deu prioridade de retorno as escolas as
populagdes mais vulneraveis e sem acesso a internet. Segundo a OCDE, ao final de marco
todos os paises do grupo tinham fechado as escolas de forma parcial ou integral. Nesse
contexto europeu, os paises escandinavos sdo um bom exemplo a se estudar vista a
variedade de politicas adotas em relacao a educagdo durante a pandemia em paises com
indices socioecondmicos semelhantes. A Suécia, além de ter sido um dos paises que
adotaram as medidas menos restritivas de distanciamento social, nunca fechou suas
instituicdes de ensino para criangas, somente parcialmente para adolescentes. Uma
comparagdo entre a Suécia e a Finlandia, que fechou as escolas entre meados de marco e
maio, ndo demonstrou diferencas significativas nos casos confirmados da Covid-19. Ja a
Dinamarca foi o primeiro pais europeu a reabrir as escolas apos o fechamento, a partir de
15 de abril. Na primeira fase da reabertura, apenas as criangas menores de 12 anos
retornaram a escola, porque foram consideradas com menores riscos de satde, mais
prejudicadas pela educagdo remota e demandantes de maior aten¢do dos responsaveis. A
Noruega também priorizou as criangas mais novas, reabrindo primeiro creches e pré-
escolas a partir de 20 de abril, e os anos iniciais do ensino fundamental a partir de 27 de
abril. Experiéncias de sucesso em paises asiaticos também precisam ser levadas em
consideracdo. Temos, por exemplo, o caso de Taiwan, que utilizou a mesma estratégia
implementada durante a pandemia do virus HIN1, em 2009: fechamentos temporarios e
localizados baseados nas taxas de infecgao locais, em conjunto com medidas de seguranca
na escola. Na China, pais que verificou os primeiros casos do novo coronavirus no final
de 2019 e que foi o primeiro pais a fechar as escolas em Fevereiro de 2020, a reabertura

gradual comecou em Marco com alunos prestes a acabar o ensino primario ou o

' Veja em https://www1.folha.uol.com.br/educacao/2020/03/mais-da-metade-dos-estados-cancela-aulas-
na-rede-publica.shtml. A lista de todos os decretos estaduais pode ser vista em
http://www.consed.org.br/download/decretos-sobre-suspensao-de-aulas-durante-a-pandemia-do-
coronavirus
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secundario de forma a prepara-los para a vida no ensino médio e nas universidades,
respectivamente, desde que dois critérios fossem cumpridos: o governo confirmasse o
baixo risco de contagio na regido e que todas as escolas pudessem implementar medidas
de protecao aos estudantes. Em Singapura, pais que conseguiu controlar o contagio do
Covid-19 de forma bem-sucedida, as escolas se mantiveram abertas durante boa parte do
ano, s6 fechando em abril e maio durante o momento mais severo de lockdown. Em junho,
as escolas reabriram seguindo um rigoroso protocolo de seguranga, com mascaras,
checagem de temperaturas, etc. Por outro lado, € preciso tirar ligdes dos casos de
reabertura malsucedidos, como foi o de Israel. As escolas fecharam em marco e reabriram
em maio, porém, iniciou-se um surto de transmissao em massa a partir de uma institui¢ao
de ensino médio que for¢cou o novo fechamento das escolas. O surto ocorreu porque nao
havia distanciamento social suficiente entre os alunos; as aulas ocorreram de portas
fechadas com ar-condicionado por causa do calor, € os alunos ndo utilizaram mascaras.
Segundo relatorio da Unicef, entre 200 paises, o Brasil ficou na 196*
posicdo em termos de dias em que as escolas ficaram totalmente
fechadas por causa da pandemia, considerando-se o periodo de 11 de
marco de 2020 até 2 de fevereiro de 2021. Foram 191 dias no Brasil,
segundo a Unicef, comparado a uma mediana de 67 dias para o conjunto
de 200 nagdes. Em paises como Estados Unidos, Suécia e Australia, o

numero de~ dias com escolas totalmente fechadas foi =zero.
(CONCEICAO, 2021, p. 7).

Por fim, vale ressaltar que a retomada escolar dos jovens ¢ menos complexa que
as das criangas, uma vez que a evasdo escolar ¢ historicamente maior para os jovens.
Barros et al. (2020) estimaram que o custo do abandono escolar equivale a R$ 372 mil
por jovem que hoje tem 16 anos, o que representa R§ 214 bilhdes/ano. O custo de oferecer
toda a educacdo basica (pré-escola, fundamental e médio) ¢ da ordem de R$90 mil por
estudante. Assim, o custo da evasdo por jovem supera 4 vezes 0 que custa garantir a sua
educagdo basica. Somada as dificuldades de encontrar emprego e aos impactos na renda
decorrentes da pandemia'?, principalmente para os jovens (grupo que ja havia sofrido
relativamente mais com a crise econdmica iniciada no fim de 2014'?), corremos o risco
de ver a parcela de jovens nem-nem, que nem estudam, nem trabalham, seguir
aumentando, visto que no 4° trimestre de 2019 eram 24,54%, enquanto que no mesmo

periodo de 2014 representavam 21,19%.

12 Cf. https://cps.fgv.br/pesquisas/efeitos-da-pandemia-sobre-o-mercado-de-trabalho-brasileiro.
13 Cf. https://cps.fgv.br/juventude-trabalho.
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6. CONCLUSOES

Em meio a um gradual processo de reabertura com vasto acervo de dados publicos
disponivel, analises diversas sobre os efeitos da pandemia e suas respectivas politicas de
mitigacdo comecaram a se tornar cada vez mais recorrentes. Porém, pouco ainda se
publica sobre os impactos da pandemia sobre a educacdo. O fato de que o Ministério da
Educagao (MEC) gastou substantivamente menos que outros ministérios estratégicos
(como Cidadania, Saude e Economia) ja revela que a educagao nao foi vista como uma
area prioritdria nesse momento, mesmo com a criagdo do Comité Operativo de
Emergéncia e de medidas de apoio financeiro via MEC. Problemas ja conhecidos de
conectividade, por exemplo, apontavam os desafios que seriam enfrentados durante o
periodo de isolamento social. Estimativas feitas pelo IPEA mostram que, em 2018, cerca
de 16% dos alunos de Ensino Fundamental e 10% dos alunos de Ensino Médio nao tinham
acesso a internet no pais, sendo que praticamente a totalidade desses alunos digitalmente
excluidos estudavam na rede publica de ensino. Somados as também ja conhecidas
desigualdades regionais (e desigualdades entre redes de ensino) e a falta de um esforco
de difusdao de metodologias, avaliagdes e a¢des de mitigacdo orquestradas coletivamente
entre as diferentes esferas de governo e via MEC, temos um cenario complexo para a
educagdo brasileira no pds-pandemia. Porém, para tracarmos melhores estratégias durante
o processo de reabertura de escolas e gradual fim do isolamento social, entendemos que
¢ preciso primeiro entender o que de fato ocorreu com a educagdo brasileira durante a
pandemia.

Assim, tracamos um primeiro retrato de como a pandemia afetou os alunos de
diferentes faixas etarias e classes economicas a partir de uma variavel fundamental para
a aprendizagem: o tempo dedicado ao ensino escolar. Indo além da questao discreta de
estar ou nao matriculado, nosso indicador de tempo para escola envolveu também os dias
e as horas de fato empenhados para o ensino a distancia. O indicador de tempo para escola
registrou 2,37 horas diarias (ou 2 horas e 22 minutos) por dia til para o grupo de 6 a 15
anos em setembro de 2020, inferior ao minimo previsto na Lei de Diretrizes Basicas da
Educagao (LDBE). Nossas estimativas mostram que a partir dos 15 anos em diante,
quanto mais velho € o estudante, menor ¢ o tempo dedicado para o estudo remoto em
horas por dia util. H4 também um salto relevante a partir dos 18 anos, com queda do

tempo significativa do tempo para escola por conta da reducdo na taxa de frequéncia.
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A causa da falta de atividade escolar percebidas pelos estudantes € mais de oferta
das redes escolares do que de demanda dos proprios: 12% dos estudantes de 6 a 15 anos
ndo receberam materiais e apenas 2,7% ndo utilizaram esses materiais por alguma outra
razao pessoal. A analise por renda mostra que quanto mais pobre ¢ o individuo, menos
ele frequenta a escola, menor foi a quantidade de exercicios que ele recebeu da escola e,
para piorar, menos ele se dedicou a esses exercicios recebidos. Consequentemente, menor
foi o indicador de tempo para escola estimado. E importante ressaltar que os alunos mais
pobres sdo 987% mais afetados pela falta de oferta de atividades escolares que os alunos
mais ricos. Conclui-se que a desigualdade de oportunidades e de resultados educacionais
aumentara durante a pandemia, quebrando tendéncia historica de décadas recentes.

Mesmo os melhores colocados entre os estados e capitais também ndo tiveram um
tempo para escola superior a jornada escolar minima proposta pela LDBE, que ¢ baixa
para padrdes internacionais. A falta de oferta de atividade escolar se da por falta de envio
de material por parte da rede de ensino, indo de 1,7% dos estudantes no Parana seguido
de Santa Catarina, até 38,9% no Pard. De maneira geral, alunos da regido Norte foram os
que menos se envolveram com as poucas atividades que receberam, fatos que sugerem a
existéncia de problemas de infraestrutura domiciliar e de demanda por parte desses
alunos, além de um agravamento nas desigualdades regionais de educagdo no Brasil pos-
pandemia.

Um ponto a ser ressaltado ¢ a tendencia antagonica da evasdo escolar durante a
pandemia entre os grupos de 5 a 9 anos em relagdo aos de 15 a 19 anos, ficando a faixa
de 10 a 14 anos num nivel intermedidrio de quase estabilidade. Na faixa etdriade 5 a 9
anos de idade houve um aumento de 290,8% na taxa de evasdo ao longo de 2020 no
Brasil. A taxa de evasdo sobe de 1,41% no comego do ano para 5,51%, voltamos aos
niveis de evasdo de quase 15 anos atrds (2006), sem falar nas perdas de dias e horas
semanais de ensino. Ao fim e ao cabo, os resultados apontam para uma perda do
crescimento e da equidade na acumulacao de capital humano, com efeitos negativos para

0 pais no longo prazo.
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APENDICE A — Estado de Santa Catarina

Em setembro de 2020, o Estado de Santa Catarina no 10° lugar em tempo de escola
na faixa de 6 a 15 anos com duas horas e 24 minutos em média. Na faixa de 15 a 17 anos
o estado esta em 9° lugar com duas horas e 29 minutos, incluindo os valores nulos de
quem nao esta nas escolas. Apresentamos os graficos trimestrais de evasdo escolar que

segue as tendencias nacionais durante a pandemia em diferentes faixas etérias.

Figura 6 — Taxas de Evasdo Escolar de 5 a 9 anos de idade
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Fonte: FGV Social/CPS através do processamento dos microdados da PNAD Continua
Trimestral/IBGE.
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| Evasdo escolar e jornada remota na pandemia

Figura 7 — Taxas de Evasdo Escolar de 10 a 14 anos de idade
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Figura 8 — Taxas de Evasdo Escolar de 15 a 19 anos de idade
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Recebido em 03 de marco de 2021 e aceito em 26 de abril de 2021.
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A INSEGURANCA ALIMENTAR NO CONTEXTO DA PANDEMIA DA
COVID-19 NO BRASIL

Nilson Maciel de Paula”
Silvia A. Zimmermann™"

Resumo: As dimensdes da pandemia do Coronavirus t€ém extrapolado o escopo de uma
crise sanitaria, numa sincronia nefasta com mazelas econdmicas, politicas, sociais e
ambientais, a partir das quais o “virus da fome” se propagou visivelmente, desafiando a
pauta politica em diferentes paises, inclusive no Brasil. Conforme o Inquérito realizado
pela Rede de Pesquisa em Soberania e Seguranga Alimentar e Nutricional (Rede
Penssan), em dezembro de 2020, através do Projeto Vigisan, 55% da populacdo brasileira
estava em estado de inseguranca alimentar ¢ 19% passavam fome, indicando que as
privacdes causadas pela pandemia do Coronavirus se somaram a pandemias associadas
ao empobrecimento e a desigualdade ja instaladas na sociedade. A partir de referenciais
bibliograficos, sobretudo nos dados do Inquérito da Rede Penssan, o objetivo deste artigo
¢ discutir os determinantes da inseguranga alimentar no contexto da pandemia da Covid-
19. Entre os resultados, o Inquérito Vigisan mostra que a inseguranga alimentar nao
resultou apenas da pandemia da Covid-19, mas também de decisdes planejadas de
desmantelamento de politicas publicas de protecdo social, seguindo uma orientacdo
neoliberal de fragilizacdo de instituicdes publicas e de uma disciplina fiscal que tem
desidratado programas sociais, em particular aqueles voltados para soberania e seguranca
alimentar e nutricional.

Palavras-chave: inseguranca e seguranca alimentar; Brasil; pandemia da Covid-19.

FOOD INSECURITY IN THE CONTEXT OF THE PANDEMIC OF COVID-19
IN BRAZIL

Abstract: The dimensions of Coronavirus pandemic have stretched beyond the scope of
a sanitary crisis, in a harmful synchrony with economic, political, social and
environmental severe disruptions, from which the “hunger virus” spread, challenging the
political agenda in different countries, including Brazil. According to the Survey carried
out by the Brazilian Research Network on Sovereignty and Food and Nutritional Security
(Penssan Network), in December 2020, through the Vigisan Project, 55% of Brazilian
population were in a state of food insecurity, and 19% suffered from hunger, indicating
that the deprivations caused by Coronavirus pandemics added to the pandemics of
impoverishment and inequality already installed in society. Based on bibliographic
references, especially on data from the Penssan Network Survey, the objective of this
paper is to discuss the determinants of food insecurity in the context of the Covid-19
pandemic. Among the results, the Vigisan Survey shows that food insecurity is not a only
result of the Covid-19 pandemic, but also of planned decisions aiming to dismantle public
policies of social protection, following a neoliberal orientation of a neoliberal that has
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weakened public institutions, and of a fiscal discipline that dehydrated social programs,
particularly those related to sovereignty food and nutritional security.

Keywords: food insecurity and security; Brazil; Covid-19 pandemic.

INTRODUCAO

O ano de 2020 mal tinha comeg¢ado e o mundo se viu assolado pela pandemia da
COVID-19. As simultaneas crises sanitdria, econdmica, politica, social e ambiental,
trouxeram também o “virus da fome”, contribuindo para o aumento da fome em um
mundo ja faminto, dado que em 2019 estimava-se 821 milhdes de pessoas em inseguranca
alimentar no mundo, das quais 149 milhdes estavam em situacao de crise de fome ou em
situacdo ainda pior (OXFAM, 2020, p. 1).

No Brasil, esta realidade ndo ¢ diferente. Segundo investigagdo realizada pela
Rede de Pesquisa em Soberania e Seguranga Alimentar e Nutricional (Rede Penssan), em
dezembro de 2020, através do Projeto Vigisan, 55,2% da populacdo brasileira estava em
estado de inseguranca alimentar (REDE PENSSAN, 2021), indicando que as privacdes
causadas pela pandemia do Coronavirus se somaram as pandemias do empobrecimento e
da fome.

O Inquérito da Rede Penssan teve como ferramenta a Escala Brasileira de
Inseguranca Alimentar (EBIA), sendo aplicado numa amostra de 2180 domicilios
localizados em 128 municipios, dos quais 1662 domicilios urbanos e 518 domicilios
rurais. A investigacdo identificou que a propor¢dao da populagdo em condi¢des de
inseguranca alimentar, em seus diferentes niveis, aumentou comparativamente aos
valores encontrados em levantamentos anteriores. Ou seja, a inseguranca alimentar no
Brasil tem se agravado enquanto a sociedade enfrenta as adversidades impostas pela
disseminagdo do novo Coronavirus.

As informagdes levantadas pelo Inquérito da Rede Penssan estao circunscritas ao
contexto da pandemia, sendo a severidade desse fendmeno associada & determinantes
socioecondmicos, entre 0s quais se destacam o poder de compra, as desigualdades sociais
e diferencas regionais. Nesse sentido, a pesquisa revela um mapa social € um mapa
espacial da inseguranca alimentar no pais, com base nos quais € possivel perceber que a
fome, mesmo invisivel aos olhos de parte da sociedade, esta estruturalmente instalada na
vida social. Embasados em referenciais bibliograficos, sobretudo nos dados do Inquérito

da Rede Penssan, este documento discute alguns determinantes da inseguran¢a alimentar
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no contexto da pandemia da Covid-19 no Brasil e trata das vitimas historicas e as novas

vitimas da fome no pais, finalizando com as consideragdes finais.

1. DETERMINANTES DA INSEGURANCA ALIMENTAR NO CONTEXTO DA
PANDEMIA

A propagacao da pandemia da Covid-19 no Brasil tem causado um niimero de
mortes sem precedentes, podendo ultrapassar 400 mil no inicio de maio/2021, enquanto
o também alarmante nimero de contaminados segue em ascensdo permanente, sem
previsdo de que tal tragédia seja contida no futuro proximo. Mais impactante ainda, o
choque causado por este cortejo finebre, revelado por noticias e estatisticas diarias que
alertam para um incontornavel colapso do sistema de satide, se soma a outras pandemias
Jé existentes, entre as quais se destacam a da fome e da pobreza. Formou-se assim uma
interagdo sindémica entre a vulnerabilidade social de um massivo contingente
populacional e a crise sanitaria, de forma que precarias condi¢des de vida favorecem a
propagagdo do virus ao mesmo tempo em que esta contribui para um agravamento
daquelas (HORTON, 2020). Tendo em vista a profunda desigualdade social que marca a
sociedade brasileira, a letalidade da pandemia tem sido maior entre as familias ja vivendo
em piores condi¢des, onde a interface entre a crise sanitaria e as demais crises ja instaladas
¢ mais pronunciada.

Uma das consequéncias mais visiveis € preocupantes nesse contexto de
superposi¢do e determinagcdo mutua entre crises sanitaria, politica, econdmica e social se
refere ao agravamento da insegurancga alimentar, num processo que deteriora ainda mais
a situacdo de grupos ja fragilizados e absorve outros ainda alheios a essa realidade. No
entanto, embora tenham aumentado como consequéncia da pandemia, a pobreza e a fome
sdao aspectos estruturais de uma sociedade profundamente desigual, cujas dimensoes
foram particularmente ampliadas quando uma agenda neoliberal de desmonte de politicas
de protegdo social passou a ser executada (COHON, 2020). Sob a implacavel asfixia da
austeridade fiscal, o Estado brasileiro, obediente as recomendagdes do mercado
financeiro, desidratou programas de estimulo a oferta de alimentos pela agricultura
familiar (SABOURIN et al, 2020), a exemplo do PAA e PNAE, o que contribuiu
decisivamente para o aumento do desemprego e da informalidade no pais (AIN, 2020),
além de uma disciplina orcamentaria que, através do teto de gastos, reduziu os gastos

obrigatorios em areas essenciais para a populagdao, com saude e educagao.
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O governo se desfez de seu protagonismo na promog¢ao do desenvolvimento na
crenca de que a reducdo do “custo” da forga de trabalho, sob a predominancia da
informalidade, combinada com um Estado mais enxuto, impulsionaria o crescimento
econdmico e elevaria o poder de compra das camadas sociais empobrecidas, numa visao
tardia do gotejamento (trickle down economics). Em tais condigdes, num nitido contraste
com a orienta¢do adotada pelos governos do Partido dos Trabalhadores entre 2003 e 2015,
quando o Brasil saiu do mapa da fome, segundo critérios da FAO, a inseguranc¢a alimentar
recrudesceu a ponto de reverter tendéncias prévias (ARRETCHE; MARQUES; FARIA,
2019).

Dessa forma, ndo se deve interpretar a fome e a pobreza como eventos
espontaneos incontorndveis, mesmo em circunstancias de crises severas, mas como
resultado de opgdes politicas e de organizagdo de um sistema econdmico que
negligenciaram deliberagdes presentes na constituicdo de 1988, que preconizava a
erradicacdo da pobreza e da marginalizacdo e a reducdo das desigualdades sociais e
regionais. Para tanto, reconhecia-se a necessidade de politicas inclusivas, orientadas pelo
direito humano a uma alimentacao saudavel, a saude, a educacao universal, a condigoes
satisfatorias de habitagdo e de saneamento basico, etc. Entretanto, os governos pos 2016
optaram por trilhar um caminho oposto abrindo um terreno fértil para o avango da
pandemia através de um modelo econdmico que concentrou a renda, aumentou o
desemprego e a informalidade, e desativou politicas e programas de protecdo social.

No contexto da pandemia, a inseguranca alimentar estd, portanto, diretamente
associada a um incontestavel empobrecimento da populacdo, colocando a sociedade
diante de desafios que vdo além da crise sanitaria. O governo, movido pelo negacionismo
e por um falso conflito entre pandemia e economia, minimizou a necessidade de controle
sanitario, recomendando remédios e terapias sem eficacia comprovada cientificamente, e
apostou na imunidade de rebanho, desestimulando medidas de protecao com isolamento,
distanciamento social, uso de mascaras, € a propria vacinagao.

A falta de uma estratégia unificada de combate a pandemia fez com que a
sociedade se orientasse por uma agenda erratica de governos estaduais e municipais, cujas
decisdes oscilam entre o0 medo do colapso hospitalar e a falsa prioridade de preservar o
emprego e a economia. Em tais condi¢des, considerando as reconhecidas limitacdes de
atendimento aos infectados, a sociedade, e em particular os mais vulneraveis, foi mais
abertamente exposta ao risco de contamina¢do, ao mesmo tempo em que lhe foi negado

suporte de renda adequado. A pandemia trouxe a tona a gravidade de problemas sociais
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jé& existentes, chagas histéricas para cuja assepsia € necessario reorientar a trajetoria da
economia brasileira e das politicas economicas rumo a distribui¢do de renda e a provisao

de uma rede de prote¢do pelo Estado.

2. DIAGNOSTICO DA INSEGURANCA ALIMENTAR: VITIMAS
HISTORICAS E AS NOVAS VITIMAS

Mais do que refletir as privagdes impostas pela pandemia do Coronavirus, os
numeros relativos a inseguranga alimentar confirmam uma tendéncia ja em curso, com
destaque para o periodo posterior a 2013, quando ocorre o enfraquecimento de politicas
publicas de seguranga alimentar (VASCONCELOS et al, 2019). Segundo dados da
Pesquisa de Orcamento Familiar (POF-IBGE), em 2018 houve uma inflexdo na crescente
condicdo de seguranga alimentar que se estava alcangando no pais, em compara¢ao com
dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio (PNAD-IBGE) realizadas em
2004, 2009 e 2013, conduzidas com base na mesma metodologia da EBIA. Assim, o
estado de inseguranga alimentar identificado pelo Inquérito Vigisan- Rede PENSSAN
ndo esta vinculado apenas a pandemia do Coronavirus, mas a decisdes politicas de
desmantelamento de mecanismos de prote¢do social, de privatizagdes de empresas e
instituicdes publicas, e de uma disciplina fiscal que tem retirado recursos de programas

sociais.

Quadro 1 — Percentual da populagdo nas condi¢des de Seguranca Alimentar e de
Inseguranca Alimentar leve, moderada e grave, segundo levantamentos da PNAD, POF
e VIGISAN - em %

Inseguranca Alimentar
SA Leve Moderada Grave
PNAD - 2004 64,8 13,8 12,0 9.5
PNAD - 2009 69,6 15,8 8,0 6,6
PNAD -2013 77,1 12,6 6,1 4,2
POF - 2018 63,3 20,7 10,1 5,8
VIGISAN - 2020 | 44,8 34,7 11,5 9,0

Fonte: IBGE e Rede PENSSAN (2021).
Apos ter evoluido positivamente a partir do inicio do milénio, quando a
alimentacdo esteve no centro da agenda governamental sob o presidente Lula, a
inseguranga alimentar retornou a tona apos 2015, como revelado pela POF-2018 e

posteriormente pelo Vigisan-2020. Seguindo os parametros da EBIA (SEGALL-
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CORREA; MARIN-LEON, 2009), os trés levantamentos classificaram a inseguranga
alimentar nos niveis leve, moderada e grave. Este tltimo nivel se refere a fome, em que,
por falta de dinheiro um membro adulto da familia ingeriu alimentos em quantidade
menor que o necessario, sentiu fome, mas nao se alimentou, ou fez apenas uma refeigao
no dia. O nivel de inseguranca alimentar moderada ¢ definido pelas situagcdes em que os
moradores, desprovidos de dinheiro, ingeriram os poucos alimentos ainda existentes em
casa, ou que deixou de fazer alguma refei¢ao. Por fim, o estado de inseguranga alimentar
leve se refere ao efetivo esgotamento dos alimentos ou a mera preocupacao de que isso
possa ocorrer antes que mais alimentos possam ser comprados, € também da insuficiéncia
de recursos para manter uma alimentacdo saudavel e variada. Enquanto este tltimo se
refere a qualidade da alimentagdo, os niveis moderado e grave revelam a menor ingestao
quantitativa de alimentos.

Embora a inseguranga alimentar tenha aumentado em todos os niveis, ¢ preciso
qualificar seu significado para além de sua expressdo numérica. A redugdo significativa
da propor¢ao de familias em estado de seguranca alimentar ap6s a PNAD-2013 se reflete
no seu oposto, através de um aumento da parcela em inseguranga alimentar em seus trés
niveis. Todavia, mais do que sugerir uma perda de qualidade da dieta com reducdo de sua
diversidade e maior consumo de produtos industrializados e mais baratos, o fato da
propor¢cao das familias em inseguranca alimentar leve quase triplicar indica o
deslocamento de familias rumo a condi¢do de inseguranga alimentar derivada do menor
poder de compra de sua renda.

Por sua vez, a variagdo também expressiva no nivel de inseguranca alimentar
moderada indica uma transi¢do de familias rumo a pobreza, em que a renda disponivel
ndo permite que o padrdo de consumo anterior seja mantido. Variagdo semelhante ¢é
observada também na proporcao relativa ao nivel grave de inseguranca alimentar, a qual
mais que dobrou durante o periodo considerado voltando ao diagnosticado em 2004.

Em termos absolutos, extrapolando para o total da populagao brasileira, € possivel
afirmar que mais da metade da populacdo brasileira apresenta alguma forma de
inseguranga alimentar, enquanto quase 20 milhdes de pessoas passam fome. Uma
condi¢do de vida inaceitavel, ndo apenas por sua sinergia com a crise sanitdria, mas
principalmente por sua coexisténcia com niveis mais elevados de desigualdade derivado,
de um lado, do desemprego e da perda de renda de trabalhadores e pequenos empresarios,

e, de outro, do crescimento desproporcional da riqueza dos mais ricos, haja vista o
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aumento do niimero de miliondrios enquanto a crise sanitéria se alastrava no pais, quando
milhdes ao estado tém sido empurrados para a fome e a pobreza (FSP, 2021).

O aumento do niumero de familias em estado de inseguranga alimentar se refere
tanto aquelas ja vivendo em condi¢des vulneraveis quanto as que se empobreceram nos
ultimos anos. Houve, assim, um deslocamento social para baixo de grupos da classe
média rumo a pobreza, e daqueles ja vivendo precariamente, rumo a extrema pobreza.
Esse processo de clara deterioragdo social ¢ um resultado direto da reducao do poder de
compra, pela redugdo da renda nominal ou aumento dos pregos, para a qual contribuem
decisivamente o aumento do desemprego, a informalidade do trabalho e a precarizagao
dos programas de assisténcia governamental. Consequentemente o estado de inseguranca
alimentar tem sido mais grave nas familias sujeitas a insuficiéncia de renda para contornar
a ameaca da fome, a irregularidade das refeicdes ou a escassez ou de alimentos saudaveis.
Um crescente nimero de familias se vé, portanto, desprotegido dos meios necessarios
para sobreviver dignamente, tanto pela dindmica dos mercados que aprofunda
desigualdades e concentra renda, quanto pelas decisdes politicas dos governos posteriores
a 2016 de retirar o aparelho de Estado de seu papel de protegao social.

Nessas condi¢des a inseguranga alimentar ¢ um desdobramento inevitavel, em
particular em sua manifestagdo mais severa. Assim ¢ que em inseguranga alimentar estao
22,8% das familias com renda igual ou inferior a 1/4 do saldrio minimo, 15,6% daquelas
com renda até 1/2 saldrio minimo, 6,5% das que vivem com uma renda entre este valor e
um saldrio minimo, e nenhuma quando a renda € superior a este patamar. Esse panorama
¢ percebido também quando sdo comparadas as condi¢des de trabalho. Enquanto a
inseguranca alimentar grave era de 22,1 % entre os desempregados, chegava a 15,7%
entre aqueles trabalhando na informalidade e 3,7 entre os que trabalhando com carteira
assinada.

De uma maneira geral, a sociedade brasileira se viu diante de uma crise econdmica
cujos 1impactos, embora seletivos, deixou um vasto contingente populacional
desprotegido e desprovido de recursos para atender suas necessidades basicas. O governo
se tornou, assim, a fonte imprescindivel de renda através do Programa Auxilio
Emergencial (PAE), a exemplo do que tem ocorrido em muitos paises. Mesmo que
temporariamente, num mundo ainda contaminado pelo idedrio da eficiéncia dos
mercados, com as politicas de auxilio emergencial, o Estado passou a ocupar o

protagonismo que lhe foi recusado desde que o credo neoliberal passou a orientar o
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sentido das politicas publicas. No caso do Brasil, todavia, a obediéncia as orientagdes do
capital financeiro combinada com a dificuldade dos tecnocratas de se desfazerem de uma
cartilha inttil em tempos de crise, respaldadas pelo empecilho conveniente do teto de
gastos, o PAE ficou muito aquém das necessidades crescentes impostas pelo
empobrecimento da populacao. Destaque-se que ndo fosse uma forte pressao da sociedade
civil organizada e do congresso, o valor concedido teria sido inferior aos R$600 per capta
aprovados. No entanto, este valor vigorou apenas até agosto de 2020, a partir de quando
foi reduzido pela metade e ainda sujeito a novos critérios para acessa-lo, situagao captada
pelo levantamento do Inquérito Vigisan. Essa reducao do beneficio impactou diretamente
no estado de seguranga alimentar da populagdo, uma vez que as familias que solicitaram
o auxilio e foram atendidas apresentaram um nivel de inseguranga alimentar grave de
28% frente a 10,2% para aquelas que ndo solicitaram. Deduz-se dai que, em vista da
insuficiéncia do auxilio concedido, as familias foram for¢adas a abandonar o isolamento
social, em busca de oportunidades de trabalho.

A iniciativa de recorrer ao Programa Auxilio Emergencial do Estado ja ¢, em si,
um recurso de ultima instancia, resultante do empobrecimento estabelecido, ao qual se
adicionou a perda de renda causada pela pandemia. Assim, se por um lado esta
reposicionou as classes sociais em categorias inferiores, empurrando muitos a indigéncia
e a extrema pobreza, por outro contribuiu para que as mazelas ja existentes se tornassem
mais visiveis. Ao circular em espagos tdo desiguais o coronavirus revelou que a pandemia
ndo ¢ democratica, em particular pelos simples fatos de que as armas para combaté-lo ndo
estdo disponiveis para milhdes de familias. Ou seja, além da insuficiéncia de renda, as
condi¢des inadequadas de moradia, de acesso a agua, assisténcia médica, etc., vieram a
tona, revelando mais abertamente a extensdo da desigualdade social que marca a
sociedade brasileira.

Ademais da perda de renda, a inseguranca alimentar foi sensivelmente agravada
por um encarecimento dos alimentos basicos, o qual fez com que as familias reduzissem
a quantidade ingerida de alimentos, assim como prejudicasse a qualidade nutricional das
refeicdes. Num desafio incompreensivel a luz dos principios superficiais de oferta e
demanda, um surto inflacionario se formou enquanto a economia brasileira entrava em
recessao. Embora explicagdes oficiais atribuissem esse fendmeno a concessao do auxilio
emergencial, olhares mais atentos percebiam os efeitos da desvalorizagdo cambial e
consequente aumento das exportagdes de produtos basicos da alimentagdo, o caso do

arroz que notoriamente circulou na midia brasileira. Na sequéncia e no sentido inverso, a

62 | Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021



escassez momentanea levou o pais a necessidade de importar produtos essenciais a pregos
mais elevados. Paralelamente a essa subordinacdo da seguranga alimentar ao mercado
internacional e a uma desvalorizagdo persistente da moeda, o governo desmontou a
politica de estoques reguladores. Com isso, apenas os detentores de grandes estoques e
os especuladores mercantis se beneficiaram da estratégia de livre mercado adotada pelo
atual governo, enquanto produtores familiares, em grande parte dependendo de
comerciantes locais, tiveram perda de renda devido a redugdo de precos. Relacionado a
isso, constatou-se no Inquérito que 47,8% dos produtores rurais afetados pela reducao de
precgos e de produgdo de alimentos, e 25,3% entre aqueles para os quais pregos e producdo
ndo foram alterados, estavam em estado de inseguranga alimentar moderada e grave.
Essas condigdes predominam mais claramente entre segmentos sociais mais vulneraveis
no campo, a exemplo de comunidades quilombolas e agricultores familiares

negligenciados pela politica agricola.

Quadro 2 — Seguranca e Inseguranca alimentar leve, moderada e grave, segundo as
regides brasileiras — em %

Inseguranca Alimentar
SA  Meve | Moderada | Grave
Norte 36,9 | 31,0 14,1 18,1
Nordeste 28,1 | 41,1 17,0 13,8
Centro Oeste 46,7 34,6 11,7 6.9
Sul/Sudeste 53,1 | 323 8,6 6,0

Fonte: Rede PENSSAN (2021).

Essas informacgdes evidenciam uma realidade fortemente destoante da dinamica
observada nos segmentos integrantes do agronegocio brasileiro ligado as tendéncias dos
mercados globais. Em primeiro lugar chama atengao o fato de que a inseguranga alimentar
moderada era de 14,9% no meio rural e 10,9% no meio urbano, enquanto a grave era de
12% e 8,5% respectivamente. Em segundo lugar, esse quadro se apresenta diferentemente
entre as regioes. Enquanto a inseguranca alimentar grave nos domicilios rurais era de 38%
na regido Norte e 34,9% no Nordeste, no Centro Oeste e Sul/Sudeste era de 16,9% e 14%
respectivamente. Além dessa disparidade regional relativa ao meio rural, observa-se que
mesmo nas regides cujas agriculturas sdo consideradas mais desenvolvidas, o nivel de

inseguranca alimentar grave estd bastante acima da média nacional. Mais do que isso,
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esse contraste entre rural e urbano no campo da alimentacdo estd imerso nos
desequilibrios regionais em seu espectro mais amplo.

Outro aspecto diretamente relacionado as diferengas regionais se refere a sinergia
perversa entre fome e insuficiéncia de renda. Enquanto nas regides Norte e Nordeste 50%
das familias vivem com uma renda mensal per capta abaixo de meio salario minimo e
25% com 1/4, no Sul/Sudeste e Centro Oeste a propor¢ao ¢ de menos de 10%. Assim, a
inseguranca alimentar ¢ uma consequéncia direta da fragilidade econdmica das familias,

cuja manifestacao se da desigualmente em termos espaciais e territoriais.

3. CONSIDERACOES FINAIS

Tendo por base o Inquérito Vigisan, a inseguranga alimentar, em especial em sua
manifestagdo mais preocupante da fome e subnutri¢ao, ndo decorre apenas da pandemia,
mas de desequilibrios estruturais que tém se acumulado historicamente no pais. Sua
gravidade, evidentemente desafia governos, em todos os seus niveis, e sociedade, ndo
apenas para superar um problema conjuntural, mas para corrigir a trajetoéria da economia
brasileira nas ultimas décadas. Para tanto ¢ preciso se desfazer das estratégias que, em
busca de estabilidade e crescimento, impermeabilizaram o Estado as demandas da
populagdo mais vulneravel sociedade e o colocaram em sintonia com as necessidades
emanadas do mercado, que resultaram em concentragcdo continua da renda e da riqueza
por grandes corporagdes, agentes financeiros pelos grupos sociais mais afluentes.

Resolver os problemas relativos a inseguranca alimentar de forma incisiva
implica, portanto, em reconhecer a extensdo das desigualdades sociais como um
obstaculo para o desenvolvimento. Se o modelo econdmico dominante criou as condi¢oes
propicias para a inseguranca alimentar € aumento da pobreza, supera-las envolve
reorientar a economia numa dire¢do inversa. A partir dai é necessario resgatar o
protagonismo do Estado numa agenda que priorize a protecao social, acompanhada de
mecanismos de distribui¢do de renda, progressividade do regime tributario, valorizagao
da educacdo publica, e que recupere politicas voltadas para a producdo de alimentos
através da agricultura familiar, para a protecdo ambiental em todas as suas frentes, etc.

Por isso, acdes de solidariedade que emergiram na sociedade durante a pandemia
sdo relevantes, mas também sdo paliativos, pois a0 mesmo tempo em que contribuem
para que a sociedade reconheca a importincia das instancias coletivas da vida social, ndo
necessariamente garantem que esta sociedade se desfaga dos valores individualistas que

tém contribuido para a normaliza¢do malthusiana da fome e da pobreza. Da mesma forma,
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iniciativas filantropicas sao medidas de socorro momentaneo baseadas numa narrativa
que superficializam problemas estruturais como algo a ser superado nos limites do status
quo. E o papel do Estado? “O mercado nao produz por si mesmo o elo social, ao contrario,
ele destroi”, e defender um Estado Social “trata de uma escolha de valores ou, antes, uma
escolha de sociedade” (CASTELL, 2000, p. 33). Olhar para a fome ¢ combater a
inseguranca alimentar envolve entendé-las em todas as suas dimensdes e profundidade,
ndo apenas como uma consequéncia da pandemia. Vencer esta nao sera suficiente para

eliminar aquelas.
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INSTRUMENTO DE BAIXO IMPACTO PARA TOMADA DE DECISAO
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Resumo: Objetivo deste artigo foi apresentar um histdrico e andlise da matriz de risco
potencial utilizada pelo estado catarinense. Diante da grave ameaca sanitaria que a
COVID-19 colocou as sociedades desde o inicio de 2020, os diferentes governos
comegaram a coordenar as acdes em suas localidades por meio de planos de contingéncia
que pudessem impedir ou retardar o avango da doenga. A concepcao de um instrumento
de monitoramento e resposta ¢ fundamental para uma comunicagao efetiva, disseminagao
de informagdes e identificagdo das principais medidas de enfrentamento, permitindo aos
gestores tomadas de decisdes baseadas em critérios objetivos. Assim, no inicio da
pandemia no ambito da secretaria do estado de Santa Catarina foram elaboradas e
discutidas a matriz GUTAI-COVID-19 e a Matriz de Risco Potencial a qual foi
efetivamente adotada pelo estado catarinense. No entanto, ao longo da pandemia
observou-se maior parte das decisdes em saude parecem sofrer maior influéncia de
poderes politicos e econdmicos do que dos resultados transmitidos pelos modelos
avaliativos. Em Santa Catarina este cenario nao foi diferente, as flexibiliza¢gdes passaram
a ocorrer nao pela melhora dos indicadores, mas sim por decisdes de escritdrio
incoerentes com o cendrio sanitdrio. Assim, a matriz deixou de ser uma potencial
ferramenta séria para tomada de decisdes para se tornar um instrumento de baixo impacto.
Tais contradigdes entre as estratégias adotadas e o uso de instrumentos de avaliacdo de
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risco sem compromisso com as evidéncias cientificas influenciaram na crise sanitéria e
humanitéria que o Brasil e Santa Catarina vivenciaram em 2020 e 2021.

Palavras-chave: Pandemia; SARS-CoV-2; COVID-19; coronavirus; gestdo em satde.

COVID-19 POTENTIAL RISK MATRIX IN SANTA CATARINA: A LOW
IMPACT INSTRUMENT FOR DECISION MAKING

Abstract: The aim of this article was to present a history and analysis of the potential
risk matrix used by the state of Santa Catarina. Faced with the serious health threat that
COVID-19 has posed to societies since the beginning of 2020, different governments
began to coordinate actions in their localities through contingency plans that could
prevent or delay the progress of the disease. The design of a monitoring and response
instrument is essential for effective communication, dissemination of information and
identification of the main coping measures, allowing managers to make decisions based
on objective criteria. Thus, at the beginning of the pandemic within the scope of the Santa
Catarina State Secretariat, the GUTAI-COVID-19 matrix and the Potential Risk Matrix
were drafted and discussed, which was effectively adopted by the state of Santa Catarina.
However, throughout the pandemic it was observed that most health decisions seem to be
more influenced by political and economic powers than by the results transmitted by the
evaluation models. In Santa Catarina this scenario was no different, the flexibilizations
started to occur not due to the improvement of the indicators, but because of office
decisions inconsistent with the sanitary scenario. Thus, the matrix has ceased to be a
potential serious tool for decision-making to become a low-impact instrument. Such
contradictions between the strategies adopted and the use of risk assessment instruments
without commitment to scientific evidence influenced the health and humanitarian crisis
that Brazil and Santa Catarina experienced in 2020 and 2021.

Keywords: Pandemic; SARS-CoV-2; COVID-19; coronavirus; health management.

INTRODUCAO

No final de dezembro de 2019 o virus SARS-CoV-2, agente etioldgico da
COVID-19, comecou a se espalhar em Wuhan, na China. Em 30 de janeiro de 2020 a
Organizacao Mundial da Satide (OMS) a definiu como uma emergéncia em satde e em
11 de mar¢o do mesmo ano declarou oficialmente que se tratava de uma pandemia. No
inicio de abril j& havia mais de 1 milhdo de casos de COVID-19 confirmados em todo o
mundo, com um aumento superior a dez vezes em menos de um més (WHO, 2020a;
WHO, 2020b; WHO, 2020c). Um ano depois, em 06 de abril de 2021, mais de 130
milhdes de casos ja haviam sido confirmados em todo o mundo e as mortes estavam
proximas da marca de 3 milhdes (WHO, 2021a).

No Brasil o primeiro caso reportado data do final de fevereiro de 2020 e a
transmissdo comunitdria foi identificada em margo. Até a primeira semana de abril de

2021 foram mais de 13 milhdes de casos e 330 mil mortes (WHO, 2021a). Santa Catarina
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teve os primeiros casos reportados em marcgo de 2020 e contabilizava até o0 mesmo més
821.952 casos e 11.548 obitos.

Diante da grave ameaca sanitaria que a COVID-19 colocou as sociedades desde o
inicio de 2020, os diferentes governos comecaram a coordenar as agdes em suas
localidades por meio de planos de contingéncia que pudessem impedir ou retardar o
avanco da doenca (CDC, 2020a; CDC, 2020b; WHO, 2020d). A concep¢do de um
instrumento de monitoramento e resposta ¢ fundamental para uma comunicacao efetiva,
disseminagdo de informagoes e identificagdo das principais medidas de enfrentamento,
permitindo aos gestores tomadas de decisdes baseadas em critérios objetivos (WHO,
2012).

No Brasil, diante da falta de coordenagdo nacional do Ministério da Satde ¢ de
acordo com suas analises locais, varios estados desenvolveram ferramentas de avaliacao
de risco da COVID-19. Exemplos sdo a matriz de risco do consorcio Nordeste, do Estado
de Sdo Paulo, do Espirito Santo e do Rio Grande do Sul (COMITE CIENTIFICO DO
CONSORCIO NORDESTE, 2020; SP, 2020; ES, 2020; AM, 2020), que tinham como
objetivo formal achatar a curva de contagio, preparar o sistema de satide, monitorar a
situagdo relacionada a COVID-19 e auxiliar a tomada de decisao.

Em Santa Catarina também foi desenvolvida uma matriz de risco potencial para o

enfrentamento da Covid-19, objeto de analise do presente artigo.

1. INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DE RISCO

No campo das politicas publicas, incluindo as politicas de satide, a construgao e
aplicacdo de instrumentos de avaliagdo t€ém o objetivo de imputar maior racionalidade a
tomada de decisdo, aprofundando o conhecimento dos gestores sobre solucdes de maior
eficacia e efetividade, segundo as necessidades de satde e o contexto local. Desta forma,
o desenvolvimento de modelos avaliativos possui importante papel de influenciar os
processos de gerenciamento e governanga, qualificar as praticas de gestao por estarem
embasados nas melhores evidéncias cientificas ¢ diminuir a influéncia de outras relagdes
de poder sobre as decisdes de organizacdo dos servicos, da assisténcia em saude e
consequentemente, do compromisso coletivo com a saide publica (AKERMAN;
FURTADO, 2015).

Os instrumentos de avaliagdo sdo utilizados de forma crescente sobre qualquer
prética, a¢do ou intervencdo em saude publica pois ampliam a transparéncia sobre as

decisdes governamentais perante os usudrios e cidadaos, além de estabelecerem o didlogo
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e a pactuagdo coordenada entre os tomadores de decisao nas diferentes esferas de governo
e entre as organizagdes nacionais e internacionais em saide (AKERMAN; FURTADO,
2015; SOUZA, 2019)

Nos cenarios de emergéncia em saude publica, os planos de contingéncia
elaborados por diferentes organismos - como a OMS, o Centers for Disease Control and
Prevention (CDC, Estados Unidos) e os Ministérios da Saude de diversos paises -
previram acgdes a serem adotadas segundo diferentes niveis de gravidade estabelecidos
por instrumentos de avaliacdo de risco (WHO, 2012; CDC, 2020a; CDC, 2020b;
BRASIL, 2014). No complexo contexto da pandemia da COVID-19, inicialmente foram
utilizados planos de contingéncia das epidemias de influenza, com base em seus
instrumentos de avaliagdo de risco, em fung¢do das similaridades -clinicas e
epidemioldgicas dos virus respiratorios (FREITAS et al, 2021).

Na sequéncia, diferentes novos instrumentos de avaliagdo para resposta
estratégica de enfrentamento a pandemia foram desenvolvidos ao redor do mundo,
sempre com o objetivo de embasar os processos de tomada de decisdo, interromper a fase
aguda das curvas de transmissao e implantar agdes para o controle e reducao do nlimero
de casos e Obito. Além disso, tinham entre seus objetivos evitar ou diminuir as
consequéncias negativas do colapso dos sistemas de saide dos impactos sociais e
econdmicos da pandemia (WHO, 2021b; HABERSAAT et al, 2020; GONG et al, 2020).

A proposta da OMS para avaliagdo de risco da COVID-19 foi submetida a uma
série de revisdes a medida que novos conhecimentos a respeito da doenca foram
evoluindo desde dezembro de 2019, incluindo o monitoramento das condi¢des da
pandemia em diferentes paises nos cenarios pos intervencoes de controle (WHO, 2021b;
WHO, 2020h; MAYIGANE ef al, 2020). No documento Public health criteria to adjust
public health and social measures in the context of COVID-19 identificaram-se trés
dimensdes para a avaliagcdo de risco: (a) Critérios Epidemiologicos, que contemplam
indicadores de morbimortalidade em decorréncia direta ou indireta da Covid-19, cenarios
de transmissdo e controle da epidemia; (b) Critérios do Sistema de Saude, incluindo
indicadores sobre a capacidade de prestacdo da assisténcia, defini¢do de protocolos de
assisténcia clinica e ampliagdo das redes de atencdo a saude; (c) Critérios do Sistema de
Vigildncia em Saude, que analisam a capacidade do sistema de saude para
monitoramento, vigildncia e capacidade de rastreamento de casos confirmados. A
compilagdo e ajustes dos diferentes indicadores classificavam os paises ou localidades

em quatro niveis de gravidade da situacdo pandémica (WHO, 2020g).
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Estudos sobre os diferentes modelos de avaliagdo compilaram uma série de
variaveis distribuidas em duas dimensdes de analise: (a) Transmissibilidade, com
pontuagdes entre 1 a 5 para taxa de ataque de sintomaticos em diferentes cenarios, nimero
de reproducao efetivo (Rt) e pico de percentual de consultas com sindrome gripal em
pronto atendimento; e (b) Gravidade Clinica, com pontuagdes de 1 a 7 compostas pelas
variaveis letalidade, propor¢do de casos hospitalizados entre os atendidos em pronto
atendimento (proporcao de hospitalizacdo) e taxa de mortalidade hospitalar (FREITAS et
al,2021; US, 2017).

Independentemente do instrumento adotado por paises, estados € municipios para
avaliagdo dos riscos, parece haver consenso na literatura e nos diferentes documentos
técnicos dos organismos internacionais que a capacidade de enfrentamento da pandemia
da Covid-19 deveria envolver a decisdo dos gestores em: reduzir/interromper a
transmissdo viral; proteger a populagdo vulneravel e reduzir a morbidade e mortalidade
por meio da ampliagdo da capacidade instalada dos sistemas de satde; coordenar e
integrar esfor¢os regionais e nacionais; desenvolver pesquisa € vacinagdo em massa
(CDC, 2020a;CDC, 2020b WHO, 2020h; WHO, 2020i; WHO, 2021b).

Diferentes estados brasileiros, como o Espirito Santo (ES, 2021), Santa Catarina
(SC, 2021), Rio de Janeiro (RJ, 2021), Sao Paulo (SP, 2021) e Amazonas (AM, 2021),
além de diversos municipios, tém utilizado instrumentos de avaliacdo de risco para
resposta a pandemia de COVID-19. No entanto, a maior parte das decisdes em satude
parecem sofrer maior influéncia de poderes politicos e econdmicos do que dos resultados
transmitidos pelos modelos avaliativos, uma vez que algumas localidades adotaram
estratégias de relaxamento das medidas de distanciamento fisico mesmo quando suas
matrizes de risco indicavam potencial de propagacdo viral (GARCIA et al, 2020a;

GARCIA et al, 2020b).

2. HISTORICO DA CONSTRUCAO DA MATRIZ DO ESTADO DE SANTA
CATARINA

No inicio da pandemia muitas organizacdes ndo governamentais (ONGs)
aproximaram-se de governos e secretarias estaduais para acompanhar a situagao sanitaria,
vender servicos e/ou prestar auxilio, o que culminou em auxilio voluntario ou até mesmo
comercializacao de servicos de assessoria em um momento posterior.

Em Santa Catarina ndo foi diferente. Em marco de 2020 uma organizag¢dao nao

governamental se voluntariou para auxiliar no enfrentamento da pandemia e, durante um
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periodo de 90 dias de trabalho voluntario, desenvolveu sete produtos: banco de dados
anonimizado dos casos confirmados e suspeitos, modelo epidemioldgico de anélise,
transparéncia dos dados, mapa de situagdo, mapeamento da capacidade dos leitos e

equipamentos, matriz GUTAI Covid-19 e sala de situagdo de apoio para os municipios

(SGB, 2020) (Figura 1).

Figura 1 — Relacdo dos produtos criados pela Organizacdo ndo Governamental para
Santa Catarina no periodo de 90 dias de voluntariado

Anonimizados de
Casos
Confirmadas ¢
Suspeites -
COVID-19 & Suas
Analises

da Pandemia Covid-19

Fonte: SGB, 2020.

Segundo a ONG, uma matriz de risco foi desenvolvida pelo Laboratério ENGIN
da Engenharia e Gestdo do Conhecimento da Universidade Federal de Santa Catarina
(UFSC) em conjunto com técnicos do Governo do Estado e outros atores externos. Seria
um instrumento para apoiar a governanca a partir de priorizagdo conforme gravidade da
situagdo da ocupacao de leitos de tratamento intensivo, quantidade de leitos clinicos, da
tendéncia da situacdo do numero de casos novos, da abrangéncia territorial da
contaminagdo e do crescimento da letalidade. Para tal, a matriz foi composta por cinco
indicadores que resultavam no indice GUTAI, o qual pondera o resultado dos cinco
critérios e propde a priorizacao e recomendagdes a partir do nivel da situagdo, conforme

apresentado no Quadro 1 (SGB, 2020).
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As escalas sdo utilizadas para analise dos critérios e variam de 1 a 5 para indicar
as recomendacdes. O nivel 1 recomenda o planejamento, j4 que a situagdo encontrada
admite tempo para planejar. O nivel 2 recomenda o controle da situacdo, indicando
avango da COVID-19, mas ainda de forma controlavel. O nivel 3 ¢ de ateng¢ao, existindo
nele o indicativo de que a doenca exige governanca. O nivel 4 indica a necessidade de
acdo rapida. E o nivel no qual é necessario reverter a situagio que é grave e que pede
solugdo rapida. J& o nivel 5 indica a necessidade de decisao imediata, recomendando

lockdown em virtude da situagdo estar fora de controle (gravissima).

Quadro 1 — indice GUTAI aplicado & pandemia da COVID-19.

Critérios Gravidade Urgéncia Tendéncia Abrangéncia Impacto .
e R = = P
Indicadores uﬁ"‘:;%‘ 'g:c“h o leloe crescimento de territorial da | letalidade
. s confirmados contaminacio
Recomendagdes para
1 Planejamento e
Controle da situagio
. | Regulr — por meio da
“ | Ocupagdo Capilandade de letalidade quarentena ¢
satwacio crescmmento isolamento vertical
i 3 Média Média estimativa | Média velocidade | Meédia Media taxa R“""f“d““‘ pacs
= Ocupagio de saturagio de crescimento | capilaridade de letalidade | | Atengdo e Agdo Rapuda
5 pasa distanciamento e
. |Am Alta estmativade | Alavelocidade | Alta A Inafssmands sacial
Ocupacio | saturacdo decrescimento | capilaridade | letalidade spreaniiey
intermitente
Recomendagdes para
5 decisdo e comando
para o bloqueio
sanitario

Fonte: SGB, 2020.

Entretanto, a matriz GUTAI nao foi oficializada como instrumento de avaliacao
de risco do Estado de Santa Catarina por usar como unidade de analise o municipio. O
entendimento era de que a gestdo da pandemia deveria ser regionalizada, pois em sua
maioria os municipios do estado sdo muito pequenos e a inter-relagdo entre eles ¢
importante fator na propagacao da doenga. Além disso, a dificuldade de compreensao dos
procedimentos de coleta e do calculo dos indicadores por parte de técnicos e gestores a
época dificultou a aceitagdo e a pactuagdo deste instrumento com os entes e instituicdes

envolvidas.

3. MATRIZ DE RISCO DO ESTADO

O Centro de Operagdes em Emergéncias em Saude (COES) de Santa Catarina foi

estruturado no inicio de margo de 2020 para gerenciar as acgdes relacionadas a COVID-

Revista NECAT — Ano 10, n° 19, Jan-Jun/2021 | 73



19 em Santa Catarina e para apoiar a gestao dos municipios. Considerando as regides de
satide como unidade de monitoramento, propds-se uma avaliagdo de desempenho baseada
no “achatamento” da curva de contagio, ou seja, distribuir o nimero de acometidos no
tempo para que os servicos de saude tivessem condi¢des de atender o percentual de casos
que poderiam evoluir para formas graves da doenga.

Nessa direcdo, o Programa de Descentralizacdo e Regionalizacdo das Acgdes
relacionadas a8 COVID-19 em Santa Catarina, instituido no inicio de julho, adotou um
conjunto de ferramentas digitais de analise de dados, de mecanismos juridicos para a
tomada de decisdo e uma matriz de risco potencial regional, tendo como embasamento
teorico uma avaliagdo de desempenho. Avaliagdes deste tipo sdo adequadas para
monitorar, medir e gerenciar o desempenho dos sistemas de saude locais € podem ser
utilizadas como forma de garantir a equidade, eficiéncia e efetividade das agdes (REIS et
al, 2017).

O processo de construg¢do da matriz de risco foi participativo no ambito da gestao,
sendo discutida com prefeitos, secretarios de satide, responsaveis técnicos, representantes
de regides, Conselho de Secretarios Municipais de Saide (COSEMS) e Federacao
Catarinense de Municipios (FECAM), sendo assumida como uma avaliacdo de quarta
geragdo (GUBA; LINCOLN, 1989).

O resultado foi uma matriz avaliativa multidimensional cujas unidades de analise
sdo as 16 regides de saude do estado de Santa Catarina e que se limitava a classificagao
de risco, sem apresentar recomendagdes. Eram quatro dimensdes de andlise e oito
indicadores, cujas medidas quantitativas foram selecionadas segundo a disponibilidade
do dado com periodicidade semanal (Quadro 2). A avaliagdo, de carater quantitativo,
utilizou em todo o seu processo dados abertos e disponibilizou metodologias e planilhas
utilizadas para os calculos todas as vezes que foi atualizada no site ptiblico (PORTAL DE
DADOS ABERTOS DO ESTADO DE SANTA CATARINA, 2020).

A partir dos resultados da matriz de risco, os gestores, mediante instrumentos
legais, decidiam por flexibilizar ou restringir as atividades sociais e economicas de forma
regionalizada (DEFESA CIVIL DE SANTA CATARINA, 2020a). Seguindo diretrizes
organizacionais do Sistema Unico de Saude, a Secretaria de Estado da Satide de Santa
Catarina possui “bragos” regionais de atuagao que se localizam nas Regides de Saude,
contando com equipes técnicas locais que podem apoiar no monitoramento de casos e das
a¢des (ESTADO DE SANTA CATARINA; SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE,

2018). As regides de saude também sdo consideradas na organizacdo da assisténcia a
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saude em niveis secundario e terciario, tendo sido implantadas as Comissoes Intergestoras

Regionais (CIRs).

Quadro 2 — Matriz avaliativa aplicada em julho e agosto de 2020

ALTO GRAVE
razdo de aumento de casos (casos
L . . . BOAVISTA + Modelo .
Atividade ativos hoje / casos ativos naterca . L até 1 1,0- 1,5 1,5-2,0 MAIOR 2,0
Epidemiologico
OLA 0 passada) * Rt
OCIA . . média {Casos ativos * intensidade - . g -
Dispersdo fuxos BOAVISTA ¥ NIETTA <média média média + 1DP média +2DP
dade dispe d0 0 0 AIOR D
S S nsibilidade confirmados/ casos suspe itos* 100 BOAVISTA 5 5a10 10a15 mais de 15
OLA ope LSEEHEE] Casos ativos/ populagdo BOAVISTA + IBGE até 20/100mil | 20-50/100mil | 50-100/100mi >100/100mil
O a a 0 0 0 0 00 00
Ocupacio de leitos Leitos de clinicos SUS -COVID
. ,p < ocupados/ Leitos de clinicos SUS - Sistema Leitos- SES | Menor que 50% 50-65 65-80 Maior que 80%
clinicos COVID - SUS .
ORGA ACAO COVID ativos
D O
Afastamento Percentual de profissionais de salde .,
A - . . . BOAVISTA até 5% 5-10% 10-15% >15%
profissionaisde satde [afastados por suspe itade COVID
O pacao leito O de pro ona enor que 5006 0 80 aior que 80%
A0 D Ocupacdo de UTI -SUS  |Leitos de UTISUS ocupados/ ativos  |Sistema Leitos - SES | Menor que 50% 50-65 65-80 Maior que 80%
O Gravidade Letalidade BOAVISTA até 0,8 0,81,0 1,0-1,4 Maior que 1,4

Fonte: Portal de Dados Abertos do Estado de Santa Catarina (PORTAL DE DADOS ABERTOS DO
ESTADO DE SANTA CATARINA, 2020)

Estes fatores considerados pela SES orientaram o Governo do Estado a substituir
os decretos que ordenavam atividades para a promog¢ao do isolamento fisico pelo Decreto
630 de 01 de junho de 2020 que, em seu artigo 9°, determinava que:

A governanca das medidas sanitarias adotadas no territério estadual
sera compartilhada com os Municipios nas respectivas regides de saude,
cabendo aos entes municipais a delibera¢do a respeito do
funcionamento de atividades publicas ou privadas em seus territorios,
de acordo com as informagdes técnicas emanadas pelas autoridades
sanitarias federal, estadual e municipais, bem como com as
recomendagdes sanitarias e epidemiologicas do COES, a fim de conter

a contaminagdo e a propagacdo do coronavirus. (SECRETARIA DO
ESTADO DA SAUDE, 2020, p. 2)

As medidas a serem adotadas pelos municipios de forma regionalizada, segundo
a classificacao de risco, foram o ponto critico do programa. Na negociacao inicial com os
municipios e regides para a sua implanta¢do, medidas promotoras de isolamento fisico
bem definidas, como o fechamento de bares e restaurantes, foram propostas. Mas durante
sua discussdo e aperfeicoamento, o entendimento das necessidades e as recomendagdes
para cada nivel de risco se tornaram inespecificas, dando aos gestores locais liberdade de
definir quais atividades eram mais implicadas na transmissdo e suspendé-las se
necessario. A justificativa estd baseada na defesa de que os contextos e a importancia das
atividades na transmissao sao regionalizados e, portanto, a necessidade de decidir como
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adequa-las deve partir das prefeituras por serem os maiores conhecedores do seu
territorio, entendimento comungado com o estado. No entanto, segundo especialistas, o
fato ¢ que o estado tomou a decisdo politica de se abster das decisdes sanitarias em seu
territorio, fragilizando sobremaneira o enfrentamento a doenga em Santa Catarina. O fato
¢ que o estado tomou a decisdo politica de se abster das decisdes sanitarias em seu
territorio, fragilizando sobremaneira o enfrentamento a doenca em Santa Catarina.

A justificativa do estado foi reforcada pela falta de discurso unissono para o
enfrentamento da crise por parte do Ministério da Saude e, por isso, surgiram documentos
do Conselho Nacional de Secretarios de Satide e do Conselho Nacional de Secretarios
Municipais de Satde (CONASS; CONASEMS, 2020) e da Organizacdo Pan-Americana
de Saude (OPAS, 2020) reforcando a importancia da gestdo local.

Em marco de 2020, no inicio do combate a pandemia, diante do cenario
desconhecido que se estabelecia, o Governo do Estado de Santa Catarina decretou o
fechamento de todas as atividades ndo essenciais. Com o passar do tempo, com as
decisdes cada vez mais descentralizadas, o equivocado entendimento de que agdes
individuais de prevencdo e regramento de atividades seriam suficientes para conter a
transmissdo do virus e a mensagem nacional e pressdes econdmicas locais também
equivocadas de que o fechamento completo das atividades ndo seriam necessarias, o
governo do estado decidiu ndo assumir novos decretos.

Em um dos momentos mais criticos do enfrentamento da pandemia em 2020, entre
meados de julho e meados de agosto, quase todas as regides catarinenses foram
classificadas em nivel gravissimo pela avaliacdo de risco adotada. Os técnicos da
Secretaria de Estado da Satde solicitaram em pareceres que o estado assumisse 0
fechamento das atividades, evitando que os municipios, em periodo eleitoral,
negociassem individualmente essa necessidade. O poder judicidrio cobrou do governo
esta posicao, a qual foi atendida por meio de portaria, designando quais atividades
deveriam ser consideradas e suspendendo atividades de maiores aglomeragdes. No
entanto, restrigdes mais amplas continuaram a cargo das gestdes locais (SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE, 2020).

Outro momento importante foi o periodo de campanhas eleitorais. Muitos dos
gestores, descontentes com a classificacdo da regido assumida no periodo, questionaram
a ferramenta e com muita dificuldade assumiram alguma posicao direcionada a restrigao
de atividades, mesmo que o momento epidemioldgico de instabilidade, sem clareza da

tendéncia de queda ou crescimentos na curva estivesse estabelecido.
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Em uma analise de adequacao da matriz de risco aos critérios da OMS, GARCIA
et al. (2020) observaram divergéncias importantes na avaliagdo de risco, avaliagdo de
exposi¢do, avaliacdo de contexto, caracterizagdo de risco e confiabilidade. Para a
avaliacdo de risco, o estado utilizava a letalidade como indicativo de gravidade.
Entretanto, naquele momento ndo era o melhor indicador pois o critério diagndstico se
modificou ao longo do tempo, a taxa de subdiagnoéstico era alta e, assim, o verdadeiro
denominador do indicador ndo era conhecido (GARCIA et al, 2020b). Na avaliagdo da
exposicao e dos cenarios de transmissao nao era possivel definir os cenarios do estado
por inexisténcia de indicadores. Em relacdao ao controle da epidemia, o estado utilizava o
indicador razdo de aumento multiplicado pelo Rt, mas esse indicador ndo representa o
risco de disseminacdo e também os outros indicadores utilizados ndo consideram a
questdo temporal para analisar o controle da transmissibilidade no periodo de 14 dias
(GARCIA et al, 2020D).

Em relacdo a avaliagdo de contexto - tanto em rela¢do ao sistema de vigilancia
como da capacidade de rastreamento de contatos, de investigacdo de casos e contatos e
da capacidade de cuidado -, destaca-se que ndo havia na matriz indicadores para esse
critério. Especificamente na capacidade de cuidado, o indicador de leitos de UTI SUS
utilizado pela matriz precisaria estar associado a proje¢des de aumento no nimero de
casos para que fosse possivel analisar a capacidade de absorver novas hospitalizagdes
para COVID-19 e também manter a prestacdo dos demais servicos de satide (GARCIA et
al, 2020b). Também ndo havia indicadores para avaliagdo das condi¢des sociais e
econdmicas (GARCIA et al, 2020b). Em relacdo a caracterizagdo de risco, o estado
utilizava um indicador sintético que reunia as quatro dimensdes de analise em uma média
aritmética. Assim, uma maior disponibilidade de leitos em uma situagdo na qual nio
existia falta de leitos acabava contrabalanceando o aumento de incidéncia, maquiando um
possivel cenario mais grave (GARCIA et al, 2020b). Em relacdo a confiabilidade, o
estado ndao possuia nenhum indicador, mas apresentava as bases de dados abertas
(GARCIA et al, 2020b).

Em outubro de 2020 observou-se em diferentes regides redu¢do no surgimento de
novos casos e evidenciou-se um momento diferente na pandemia, no qual existiam dados
mais robustos e orientacdes importantes da Organizacdo Mundial da Saude. Tais
orientagdes, ao invés de focar na mitigagdo, tinham como objetivo a supressao da doenga,
evitando a transmissao comunitdria para que os sistemas de vigildncia (monitoramento)

pudessem identificar e isolar de forma oportuna novos casos e contatos, possibilitando
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aos sistemas hospitalares atender os pacientes com COVID-19 sem deixar de realizar
outras atividades essenciais (WHO, 2020e; WHO, 2020f; WHO, 2020g). Assim, e
também diante de suas limitagdes ja apontadas, a matriz do Estado de Santa Catarina foi
discutida e revista por um grupo de trabalho composto inicialmente por professores do
Departamento de Satde Publica da UFSC, por técnicos da Prefeitura Municipal de
Floriandpolis e por técnicos e gestores da SES. No entanto, diante de impasses e ndo
acordo entre os participantes, o formato final foi definido apenas por componentes do
grupo gestor da Secretaria de Estado da Saude.

Nessa nova versdo a matriz buscou caracterizar o risco considerando as
recomendacdes da OMS e partiu das seguintes dimensdes: Evento Sentinela,
Transmissibilidade, Monitoramento e Capacidade de Atencao (Quadro 3).

A dimensdao Evento Sentinela indicava gravidade da situacdo, aferindo a
ocorréncia de casos novos acima do definido pelo Centro de Controle de Doencas dos
Estados Unidos (CDC) como platd de baixa incidéncia, que sdo 10 casos ou mais por
100.000 habitantes em um periodo de 14 dias (CDC, 2020b).

A dimensdo Transmissibilidade expressava o risco de contagio ao indicar o grau
de transmissdo da COVID-19. A dimensdo analisava o comportamento da transmissao
nos ultimos 14 dias por meio do numero de reprodugdo efetivo da infec¢do (Rt). A
transmissao estava em crescimento quando o valor estava acima de 1,0.

Um dos principais aspectos para o controle de doencas transmissiveis como a
COVID-19 ¢ a capacidade de vigilancia e monitoramento de casos e contatos. O sistema
de saude deve identificar os casos em tempo oportuno, adotar medidas de isolamento e
acompanhamento dos casos, investigacdo e rastreamento de todos os contatos. Assim, a
sensibilidade expressa a capacidade do sistema de satude realizar suas fungdes. Quanto
maior o percentual de casos confirmados maior a sobrecarga e dificuldade do sistema em
realizar a vigilancia. A Vigilancia Ativa expressa a capacidade dos servicos de saude
captarem precocemente possiveis casos na populacdo. Entendeu-se naquele momento
pela SES que inquéritos populacionais de Sindrome Gripal bem delineados permitiriam
a obten¢do de informagdes confidveis para as estimativas e tomadas de decisdo.

Na Capacidade de Atencdo, o sistema de saude deveria estar preparado para
atender a populagdo em todos os estagios da doenca e no momento que necessitar.
Segundo a OMS, para que a situagdo esteja controlada um dos fatores a serem analisados
¢ se o sistema de saude ¢ capaz de atender novos casos da COVID-19 sem deixar de

prestar outros servigos essenciais de saude. Considerando o potencial de 6bito da COVID-
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19 faz-se necessario manter a capacidade de leitos de UTI em patamares de seguranca.
Uma elevada taxa de ocupagdo de leitos de UTI confere alto grau de risco a populagdo,
com ocorréncia de dbitos evitaveis por COVID-19 e demais condi¢des de morbidade.

Como resultado final, chegou-se a matriz apresentada no Quadro 3.

Quadro 3 — Matriz avaliativa aplicada entre outubro e dezembro de 2020

ALTO GRAVE
0 INELA Gravidade Casos novos/100.000hab nos <10 >=10e<20 | >=20e<30 >=30
ultimos 14 dias
Abaixo de 1 nos Abaixo de | Abaixo de | Igual ou acima de 1
[BILIDAD Crescimento Rt (limite superior IC95%) o . nos tltimos 7 nos Gltimos 3 gual ou "
ultimos 14 dias . . nos ultimos 3 dias
dias dias
Sensibilidade Confirmados/Suspeitos*100 <12 >=12e<24 >=24e<36 <36
5 - —
orune 0 Vigilancia ativa Efeito de desenho do inquérito de <15 >=15e<2 >2 Nio realizou
Sindrome Gripal
Leitos de UTI disponiveis por
ADE D ! h =70
IDAD Capacidade UTI regido /Leitos de UTT total por <50% >=50%e <70 ” 70,,% ¢ >=90%
AO regido *100 <90%

Fonte: Portal de Dados Abertos do Estado de Santa Catarina (PORTAL DE DADOS ABERTOS DO
ESTADO DE SANTA CATARINA, 2020).

Apesar de a matriz ter avangado, mantinha alguns problemas que implicaram na
subestimag¢do do risco. Foram apontadas novamente questdes sobre a necessidade de a
matriz ser sensivel o suficiente para indicar a alta dos casos € ndo o momento passado.
Especificamente, era necessario trabalhar com dados com correcao de atrasos (utilizando
processos numeéricos como Nowcasting) € dar maior importdncia ao numero de
reproducao efetivo (Rt), considerado pela OMS um indicador chave.

Em dezembro de 2020 a matriz passou por nova atualizagdo. Apenas nesse
momento, nove meses depois do inicio da transmissdo comunitaria, houve altera¢do na
medida de casos ativos pela populacdo para casos infectantes ajustados por Nowcasting.
Esta alteracao foi justificada por ocorrerem atrasos no envio dos dados, o que influenciava
diretamente o numero de casos ativos calculado semanalmente. Além desse fato,
adicionou-se na estimativa a instabilidade do sistema de informacao e o atraso no envio
dos dados provocado pelos feriados e finais de semana. Em virtude da digitagao dos casos
negativos no e-SUS e da grande quantidade de casos, a capacidade das equipes de
informar os casos negativos ¢ limitada. Logo, a medida da razdo entre casos confirmados
e casos suspeitos ndo ¢ eficiente. Desta forma, foi substituida pela taxa de positividade de
RT-PCR do LACEN. Outra alteragdao foi na medida efeito do desenho do inquérito de

Sindrome Gripal, que passou a ndo ser mais considerado por encerramento desta
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estratégia de vigilancia ativa pela atengdo primaria do estado, que se encontrava ja
esgotada no final de 2020.

A medida da razao entre pessoas em UTI segundo municipio de ocorréncia e leitos
de UTI disponiveis também sofreu alteragao dos seus parametros em virtude da retomada
de cirurgias eletivas. A alta transmissdo apontava para a necessidade de haver leitos
disponiveis. Assim, os pardmetros passaram a ser: Gravissimo quando ocupa¢dao maior
que 80%, Grave quando maior que 70% e até 80%, Alto quando maior que 60% e até

70% e Moderado quando maior que 50% e até¢ 70% (Quadro 4).

Quadro 4 — Matriz avaliativa aplicada entre dezembro de 2020 e janeiro de 2021

PARAMETRO (nota do indicador)

DIMENSAO INDICADOR MEDIDA

ALTO (nota 2) GRAVE (nota 3)

Obitos por COVID na

Gravidade semana/100.000 hab.

BOAVISTA atél 1-2 2-5 >5

Evento Sentinel:
ENDSEIED abaixo de 1nos abaixo de 1nos abaixo de 1nos igual ou acima de 1

C i t Rt COlIA - DEFESA CIVIL
rescimento Gltimos 14 dias (ltimos 7 dias (i [timos 3 dias nos Gltimos 3 dias

MEDIA das notas " Gravidade"
Variagdo do niimero de casos
semanal

e " crescimento”

Regressdo BOAVISTA menor que -15% entre-15%e +5% entre +5%e +15% admade 15%

Transmissibilidade Plataf
IF

Infectividade |Infectantes® /100.000 hab. aatorma até 10 10a25 25250 »50
multiescalar + IBGE

MEDIA das notas " Infectividade” e " Regressao”

Percentual de exames RT PCR com
ltado detectavel/Ex RTPCR
Monitoramento Sensibilidade |"°* 000 @6t dvel/Brames GAL- Lacen igual ou menor 10% 10- 20% 20-30% acimade 30%
processados na semana no Lacen *

100

1 2 3 4
) . Necessidade de . 8 . .
Capacidade de Atencéio ol Taxade ocupacio de leitos de UTIs” |SES Leitos 50a60% 60-70% 70-80% maior que 80%
1 2 3 4
1 1-2 2-3 >3

Mapa Média Dimensdes

A: Ativos ajustados por noweasting
B: Se inferior a 50% a dimensda ndo serd computada

Fonte: Portal de Dados Abertos do Estado de Santa Catarina (PORTAL DE DADOS ABERTOS DO
ESTADO DE SANTA CATARINA, 2020)

Entretanto, pelo conhecimento existente, ¢ certo que a matriz poderia novamente
ter avancado mais. No caso do evento sentinela, a matriz utilizava 6bitos. Esse ¢ um
indicador que como evento sentinela - um evento sinalizador - reflete o passado, ja que
os Obitos ocorrem cerca de 3 a 5 semanas apos observar-se alta de casos. Além disso, os
dados de obitos ndo sdo corrigidos por Nowcasting, o que afeta significativamente a
leitura do cenario epidemiologico presente devido aos atrasos de registro. O mesmo
ocorre na variacdao dos casos semanais.

Em janeiro de 2021, a SES informou que passou a considerar a taxa de ocupagao
de leitos UTI Adulto reservados COVID no seu célculo e nao mais leitos UTI adulto
(Quadro 5).

Esta alteracao foi criticada por especialistas em virtude de gerar distor¢do nos

resultados, mostrando uma condig¢do melhor do que a realmente existente. (Figura 2)
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Quadro 5 — Matriz avaliativa aplicada a partir de janeiro de 2021 e vigente até o
momento da elaboracdo do artigo marco de 2021

ALTO (nota 2) 'GRAVE (nota 3)
Gravidade Obitos por COVID na semana/100.000 hab. |BOAVISTA atél 1-2 2-5 >5
Crascimemo RiY) COIA - DEFESA CIVIL abaixo de 1 nos Gltimos [ abaixa de 1 nos ultimos 7] abaixo de 1 nos Gltimos 3| - igual ou acima de 1 nos
14 dias dias dias dltimos 3 dias
Regressdo Variacdo do nimero de casos semanal BOAVISTA menor que -15% entre -15% e +5% entre +5% e +15% acima de 15%

Plataforma multiescalar +

Pl até 10 10225 25250 >50

Infectividade  (Infectantes A/100.000 hab.

Percentual de exames RT PCR com resultadol
RTPCR na [GAL- LACEN Igual ou menor que 10% 10% - 20% 20% - 30% acima de 30%
semana no Lacen * 100

Taxa de ocupacdo de leitos de UTls Adulto
SUS Reservado para COVID

Necessidade de UTI SES Leitos 0% - 50% 50% - 60% 60% - 70% maior que 70%

A: Ativos ojustodos por nowcasting

Fonte: Portal de Dados Abertos do Estado de Santa Catarina (PORTAL DE DADOS ABERTOS DO
ESTADO DE SANTA CATARINA, 2020)

Figura 2 — Comparagao das taxas de ocupagdo com o método antigo ¢ a alteragao
implementada pelo Estado

A B
Q FECAM Leitos de UTI Adultos SUS - Fonte: Q FECAM Leitos de UTT Adultos SUS Exclusivo
Sala de Situacdo Digital disponivel no portal do MP - Data COVID-19 - Fonte: Sala de Situagao Digital disponivel no
de atualizagio 05/01/2021 as 11:16:35h. portal do MP - Data de atualizagdo 05/01/2021 as 11:16:35h.
Regido de Saide Taxa de Ocupagiio Leitos Atives Ocupados Disponiveis Regido de Satd a de Ocupagio os Ativos Ocupados Disponi
Kanxeré 2% 25 Nordeste 88 81 7
Nordeste 160 146 14 Xanxeré 16 16 0
Extremo Oeste 38 36 2 Extremo Oeste 19 18 1
Alto Vale do Rio do Peixe 52 47 5 Planalto Norte 31 29 2
Qeste 48 43 5 Extremo Sul Cataninense 20 18 2
Meio Oeste 19 17 2 Meio Oeste 9 8 1
Planalto Norte 74 65 9 Oeste 35 31 4
Serra Catarinense 61 34 7 Serra Cataninense 43 36 7
Extremo Sul Catarinense 26 2 4 Alto Vale do Rio do Peixe 28 23 ]
Foz do Rio Itajai 136 118 18 Foz do Rio Itajai 100 82 18
Carbonilers 3 0 13 Carbonifera 77,78%| 45 35 10
Alto Vale do Ttajai 77,05%, 61 47 14 Medio Vale do Itajai 72,32% 112 81 3
Meédio Vale do Itajai 76.51% 149 114 35 Grande Flonanopolis 60.48%) 124 2] 49
Grande Florianépolis 68,57% 210 14 55 Alto Uragusi Catarinense 60,00% L2 L4 6
— 9.09% 55 I 7 Laguna 57,14%) 35 20 15
Alto Uruguai Catarinensq 62.50%) 1 15 9 Alto Vale do Itajai 30,00% 24 12 12
Total 1222 1001 1 ota 1% 0
Fonte: FECAM.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A constru¢do de uma matriz de risco potencial no Estado de Santa Catarina ¢ uma
estratégia de gestdo adequada, uma vez que considera particularidades regionais, a
heterogeneidade no avango da doenca e empodera gestores locais na discussdo de
estratégias ideais a sua realidade. No entanto, as diferentes versdes construidas no estado
podem ser criticadas tanto na sua base tedrica como na escolha dos indicadores que a

compuseram.
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A avaliacdo em saude realizada para apontar o risco de cada regido envolveu
discussdo coletiva envolvendo gestores locais e instituicdes representativas. No entanto,
a decisdo final de sua base teorica, medidas utilizadas e pontos de corte estabelecidos ao
final era do poder politico € nem sempre contemplou as recomendagdes técnicas.

Ao mesmo tempo, esta avaliagdo tem acontecido durante o processo de vigilancia
da COVID-19 e, diuturnamente, novos dados, informagdes, entendimentos sobre o agravo
e sua vigilancia surgem, o que requer uma atualizagdo constante dos indicadores
monitorados. Mas esta atualiza¢ao nao ¢ algo simples de acontecer, considerando que as
mesmas podem parecem “mudangas de regra no meio do jogo” e muitas vezes nao sao
bem aceitas. Desta forma, sabe-se que uma matriz avaliativa é composta por medidas
eleitas para apontar os indicadores necessarios para monitoramento. As escolhas sdo
dificeis e ndo ha unanimidade, sendo necessario o consenso que, em muitos momentos
diante dos interesses distintos dos atores envolvidos, nao foi possivel, prevalecendo a
pressdo dos gestores em detrimento as recomendagdes técnicas e ao conhecimento
cientifico. Por este motivo, em especial nos momentos de assentamento do programa, as
atualizagdes nao aconteceram. Adiciona-se a isso diferentes interesses que permeiam a
gestdo e que impactam de forma importante a gestdo do enfrentamento da pandemia,
como econdmicos (numa anacronica e equivocada visdo de dicotomia entre saude e
economia) e eleitorais.

E essencial destacar que os indicadores presentes na matriz de risco, organizados
e combinados da forma em que estiveram, podem apontar um risco menor para as regioes,
mesmo em cenarios de crescimento da pandemia. Alguns indicadores escolhidos tiveram
uma perspectiva que nao foi satisfeita com o andamento da pandemia. Um exemplo ¢ o
indicador de “ocupagao de leitos clinicos COVID”, incluido com o intuito de identificar
a sobrecarga nos servicos hospitalares antes de identificar alta ocupagao de leitos de UTI.
Este cendrio ndo se concretizou, possivelmente relacionado a propria evolucdo com
gravidade da doenga, que requer assisténcia intensiva em muitos casos, ou dificuldades
de manejo por falta de protocolos clinicos bem definidos, motivado pela polémica
envolvendo o suposto tratamento medicamentoso precoce, que ndo possui evidéncia
cientifica e, mesmo assim, ndo houve a¢do do governo do estado no sentido de deixar isso
claro a populacdo e aos profissionais de satide. Ainda assim, houve resisténcia na troca
desta medida para outra, sendo que a sua presenga era determinante para a redugdo do
risco potencial de cada regido, uma vez que sempre se teve baixa ocupagdo de leitos

clinicos.
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Outro exemplo ¢ o indice de reproducao efetivo (Rt), um dos indicadores mais
importantes apontados pela OMS para o monitoramento da pandemia e que ficou com
papel secundario na matriz construida pelo estado, motivado principalmente pela
indisponibilidade deste para as regides adotadas e por nao ser calculado no momento
oportuno para atualizagdo da matriz. A indisponibilidade tem a ver com a institui¢ao
responsavel pelo seu célculo, externa ao governo e sujeita a negociacdes que nao
corresponderam a necessidade.

Ademais, houve dificuldade de informagdo em nivel estadual. Sistemas de
informacao integrados e dindmicos com disponibilidade diaria de dados ¢ um desafio da
vigilancia epidemioldgica, e na pandemia ndo foi diferente. O Ministério da Saude
normalmente encampa este processo, mas, diante de solugdes ineficientes, o estado teve
que desenvolver sistemas que levam tempo para entrar na rotina e também apresentam
problemas frequentes, sem contar com o atraso natural da inser¢ao da informacao nos
sistemas que sdo reflexo da propria dindmica do agravo e do processo de trabalho local.

Para o monitoramento em nivel estadual, a matriz avaliativa ¢ importante para
dimensionar as especificidades locais, apontando regides de prioridade de atuagdo da
SES, como a distribui¢do de equipamentos e apoio. Uma fragilidade do programa foi
identificada no momento em que altissimos riscos foram apontados pela analise na maior
parte do estado. Em um cenario onde quase todos deveriam negociar a suspensdao de
atividades com as forgas locais, sendo que estas poderiam estar limitadas pela iminéncia
da elei¢do municipal, uma decisdo estadual pelo fechamento de atividades teria sido
eficiente na conten¢do da transmissdo. Infelizmente tal decisao ndo ocorreu.

E preciso destacar que, num contexto de emergéncia sanitaria, as decisdes devem
ser pautadas pela técnica e ndo por contexto politico-eleitoral. Apesar de o Estado de
Santa Catarina ter tomado decisdes adequadas em margo/abril de 2020, ao longo dos
meses seguintes sempre atuou de forma divergente do que a situagdo epidemioldgica
exigia e do que seria necessario para salvar vidas e proteger a economia a médio e longo
prazo. A influéncia dos setores economicos sobre o governo estadual, mesmo com
pesquisas nacionais indicando apoio populacional a medidas mais restritivas, ficou
evidente, j4 que mesmo em situagdo de alta de casos e proje¢des de aumento de risco,
medidas para diminuir a circulagdo de pessoas ndao foram implementadas. O que se
observou foram sucessivas flexibilizagdes e a delegacao da responsabilidade de medidas
mais restritivas ao municipio. O Estado de Santa Catarina assumiu o discurso falacioso

da satide versus economia e naturalizou as mortes. Decidiu de forma deliberada ao longo
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da pandemia no sentido de ndo implementar as medidas sabidamente eficazes e até
mesmo propagou em rede nacional uma falsa informacdo de que o lockdown ndo
funciona, citando como suposto exemplo exatamente regides reconhecidas pelo sucesso
dessa medida.

Soma-se a isso o fato de que a matriz nao foi utilizada para tomada de decisdo ao
longo da pandemia. Ou seja, apesar de suas notdrias fragilidades, o fato é que ela ndo foi
utilizada para embasar politicas publicas. Prova disso ¢ que mesmo em situagdo
gravissima, medidas mais restritivas ndo foram estabelecidas. Por exemplo, o estado
estava por pelo menos cinco semanas seguidas em fevereiro € margo de 2021 com todas
as 16 regides em nivel gravissimo, com o sistema de saude colapsado e cerca de 400
pacientes em lista de espera por vaga de UTI, mas a medida maxima foi uma insuficiente
restricdo de abertura de estabelecimentos comerciais nos sabados e domingos durante
dois finais de semana. Ademais, conforme a situagdo epidemioldgica ndo melhorava —
exatamente pela falta de ac¢des articuladas e adequadas pelos trés niveis de governo — a
decisdo estadual passou a ser aumentar as flexibiliza¢cdes em cada nivel de gravidade da
matriz. Ou seja, as flexibilizagdes passaram a ocorrer ndo pela melhora dos indicadores,
mas sim por decisdes de escritdrio incoerentes com o cenario sanitario. Assim, a matriz
deixou de ser uma potencial ferramenta séria para tomada de decisdes para se tornar um
instrumento de baixo impacto.

Tais contradi¢des entre as estratégias adotadas e o uso de instrumentos de
avaliacdo de risco sem compromisso com as evidéncias cientificas influenciaram na crise
sanitaria e humanitaria que o Brasil e Santa Catarina vivenciaram em 2020 e 2021. Foram
observadas praticas inadequadas ja registradas cientificamente, como promessas de
tratamento ineficazes, negacdo da gravidade da pandemia e inépcia de mecanismos de
gestdo dos meios disponiveis para o enfrentamento do cenéario (LIMA et al, 2021),

situando o estado como exemplo mal sucedido no combate a COVID-19.
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COLETA E ANALISE DE DADOS ACERCA DA SINDROME RESPIRATORIA
AGUDA GRAVE E DO NOVO CORONAVIRUS: EPIDEMIOLOGIA NO
BRASIL E NO ESTADO DE SANTA CATARINA —2020/2021
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Resumo: O estudo procurou apresentar o panorama da pandemia de COVID-19 no Brasil
e no estado de Santa Catarina, valendo-se de dados disponiveis principalmente na base
openDataSUS. A doenca, que em geral pode ser descrita como uma infec¢ao respiratoria
aguda ocasionada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2), foi adicionada pelo Ministério
da Saude a rede de vigilancia da Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG). O intuito,
entre outras coisas, ¢ monitorar e descrever o padrao de morbidade e mortalidade no pais.
Assim, dados sobre a incidéncia da SRAG entre o periodo de jan/2020 e mar/2021 foram
explorados. O tratamento dos dados e andlises estatisticas foram realizadas através do
software RStudio. As anélises permitiram observar a relagdo linear entre o numero casos
de SRAG e SARS-CoV-2, uma vez que houve um aumento expressivo no nimero de
casos de SRAG no periodo de manifestacdo da SARS-CoV-2 no Brasil. Além disso, tanto
para o Brasil quanto para Santa Catarina, foi observada a associacdo entre o baixo grau
de escolaridade e a propensdo a 6bito pela doenga. O estado de Santa Catarina em quase
todo periodo de andlise apresentou valores de taxa de mortalidade similares ao pais, 4%.
Ainda, a faixa etaria mais afetada ¢ de individuos entre 60 ¢ 80 anos e em maioria,
homens. Por fim, observou-se uma pequena influéncia entre as densidades demograficas
dos municipios catarinenses e as notificagdes de SRAG.

Palavras-chave: COVID-19; SRAG; andlise exploratoria de dados; RStudio.

DATA COLLECTION AND ANALYSIS ABOUT SEVERE ACUTE
RESPIRATORY SYNDROME AND THE NEW CORONAYVIRUS:
EPIDEMIOLOGY IN BRAZIL AND THE STATE OF SANTA CATARINA -
2020/2021

Abstract: The study sought to present the COVID-19 pandemic scenario in Brazil and in
the state of Santa Catarina, using data available mainly in the openDataSUS database.
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The disease, which in general can be described as an acute respiratory infection caused
by new coronavirus (SARS-CoV-2), was added by the Ministry of Health to the
surveillance network for Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS). The purpose,
among other things, is monitoring and describing the pattern of morbidity and mortality
in the country. Thus, data on the incidence of SARS between 2020 January and 2021
March were explored. Data treatment and statistical analysis were performed using
RStudio software. The analyzes allowed observing the linear relationship between SARS’
cases and SARS-CoV-2 ones, since there was a significant increase in figures, in cases of
SARS, in the period of SARS-CoV-2 manifestation in Brazil. In addition, for both Brazil
and Santa Catarina, an association was observed between low education and the
propensity to die from the disease. The state of Santa Catarina, in almost every period of
analysis, presented mortality rates similar to the country; 4%. Still, the age group most
affected is individuals between 60 and 80 years old and, in the majority, men. Finally,
there was a small influence between the demographic densities of Santa Catarina's
municipalities and notifications of SARS.

Keywords: COVID-19; SARS; data Exploratory Analysis; RStudio.

INTRODUCAO

O Governo de Santa Catarina (2021) explana que a COVID-19 — denominagao da
Organizacao Mundial de Saude (OMS) para Coronavirus Disease-2019 — ¢ uma doenca
causada pelo novo coronavirus, denominado SARS-CoV-2, que apresenta um espectro
clinico que varia de infec¢des assintomadticas a quadros graves. “De acordo com a
Organiza¢do Mundial de Satude (OMS), cerca de 80% dos pacientes com COVID-19
podem ser assintomaticos ou oligossintomaticos” (SANTA CATARINA, 2021, p. 3),
sendo que cerca de 20% dos casos sintomaticos requerem atendimento hospitalar, por
apresentarem dificuldade respiratoria, dos quais 5% podem vir a necessitar de um suporte
ventilatorio. O periodo de incubacgdo ¢ estimado entre 1 a 14 dias, com mediana de 5 a 6
dias.

O presente trabalho prospectou, em recorte temporal-geografico, como uma
unidade federativa brasileira encontra-se impactada pela pandemia COVID-19, através
da mineragdo de dados e levantamento de informacgdes. Sendo esta patologia grave, que
teve sua classificagdo elevada de epidemia para pandemia em marco de 2020, a mesma
merece atengdo especial, utilizando-se dos diversos recursos e ferramentas, de modo a se
promover adequado entendimento das varidveis concernentes ao virus, impactos do
mesmo na populagdo e desdobramentos socioeconomicos.

De maneira geral, o presente artigo tem como objetivo a exploracdo e analise de
dados e informagdes sobre o comportamento do novo coronavirus na populagdo brasileira

e no estado de Santa Catarina (SC), no periodo entre mar/2020 e abr/2021,
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compreendendo efeitos e impactos da pandemia COVID-19 neste recorte de estudo.
Cumpre ressaltar que alguns dados epidemioldgicos foram aproveitados a partir de

jan/2020; além disso, buscou-se série historica da sindrome respiratoria antes desse ano.

1. REFERENCIAIS - EVOLUCAO DA COVID-19

Referenciais balizaram o estudo da patologia, trazendo-nos a evolugdo da sua
compreensdo e abrangéncia. Evidéncias atuais sugerem que a SARS-CoV-2 ¢ um virus
zoonotico, transmitido principalmente pela inalacdo de goticulas infectadas, expelidas
quando um paciente infectado tem tosse ou espirra. A contaminagdo pode ocorrer ao se
tocar as maos em superficies contaminadas por goticulas e levar ao rosto, olhos ou nariz;
ou mesmo por inalagdo de aerossois. O virus ¢ altamente transmissivel entre humanos e
se espalhou rapidamente, causando a pandemia de COVID-19. Os pacientes mais velhos
e com doengas respiratorias ou cardiovasculares pré-existentes apresentam maior risco de
complicacdes graves, incluindo “pneumonia grave, sindrome do desconforto respiratdrio
agudo, faléncia de multiplos 6rgaos” (GOMES et al., 2021). A taxa de mortalidade pela
doenca demonstrou menor risco entre os menores de 54 anos, risco significativamente
maior na faixa etaria de 55 a 84 anos, e maior taxa (27,3%) em pessoas com idade igual
ou maior a 85 anos.

Na América Latina, o primeiro caso foi confirmado em 26 de fevereiro de 2020
“na metropole de Sao Paulo, a cidade mais populosa do hemisfério sul” (IBGE, 2021). O
historico de viagens autodeclarado e as analises genéticas subsequentes confirmaram que
a primeira infec¢do detectada foi adquirida através da importacdo do virus do norte da
Italia. “Desde entdo, o Brasil registrou o maior nimero de casos na América Latina”
(GOMES et al., 2021).

O Ministério da Satde, para fins de monitoramento de casos hospitalizados de
COVID-19 no Brasil, incorporou a testagem do virus SARS-CoV-2, causador da COVID-
19, arede de vigilancia de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG), segundo Niquini
et al. (2020). Colleman et al. (2018, apud ARAUJO et al., 2020) afirmam que a SRAG
pode evoluir para complicagdes que levam ao aumento do risco de internacao hospitalar
em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), com o uso de ventilacdo mecanica e inclusive ao
obito. Assim, o objetivo de tal vigilancia, para além de tentar identificar precocemente a
ocorréncia dos casos de COVID-19 e estabelecer medidas de prevengao e controle, dentre
outros, ¢ monitorar e descrever o padrao de morbidade e mortalidade da doenca (BRASIL,

2020). A notificagdo de casos ¢ compulsoéria e os registros sdo armazenados no banco de
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dados informatizado SIVEP-Gripe (Sistema de Informagao de Vigilancia Epidemiologica

da Gripe), conforme Niquini et al., 2020.

2. METODOLOGIA

Para o estudo realizado, foi efetuado recorte epistemologico local e temporal. A
pesquisa serviu-se de repositorios existentes em portais do servico publico e de
organizagdes ndo governamentais. O trabalho teve cunho exploratorio, em que variaveis
foram levantadas, permitindo analises acerca da a¢do da pandemia COVID-19 durante o
ano de 2020 até abr/2021, para individuos inseridos no cenario nacional e posteriormente
para aqueles do estado de Santa Catarina.

Tais andlises possibilitaram abordagens quantitativas e qualitativas valendo-se de
datasets, em formato “.csv”, os quais foram tratados em ferramenta RStudio®, na
linguagem R®. A busca aos repositorios indicou bancos de dados do governo federal e
estadual como principais fontes de dados e informacdes; o SUS, através do painel
“OPENDATASUS”, e o governo do estado, através de canais institucionais: os portais
“Conoravirus — Boletins”, “Coronavirus — Noticias” e “Coronavirus — Dashboards” (este
ultimo utilizando-se da ferramenta PowerBI®, da Microsoft). Os resultados e discussdes

decorrentes da exploragao desses dados sdao apresentados na proxima secao.

3. APRESENTACAO DOS RESULTADOS E DISCUSSAO

Para efeito de anélise, busca-se considerar que nos primeiros dois meses de 2020,
embora se soubesse da presenga do virus no territorio nacional, ndo havia clareza nas
medidas de enfrentamento regionais. Em 12/03/2020 foram registrados os dois primeiros
casos no estado de SC (NSC, 2021). A partir da referida data, politicas publicas nas
esferas estadual e municipal alinharam-se com as medidas federais para o combate a

doenga.

3.1. Analise geral de Santa Catarina

O levantamento de informagdes contou com a pesquisa epidemiologica realizada
pelo Nucleo de Estudos de Economia Catarinense (Necat) da Universidade Federal de
Santa Catarina (UFSC). A pesquisa apresenta a Tabela 1 a seguir, que aponta os dez
estados brasileiros com maiores coeficientes de incidéncia de contaminacdo por COVID-
19 por 100 mil habitantes em 05/03/2021, ou seja, um ano apos a notificagdo dos dois

primeiros casos. Observa-se que o estado de Santa Catarina ocupa a quarta posigao.
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Tabela 1 — Dez maiores coeficientes de incidéncia da COVID-19 por 100 mil
habitantes em 05/03/2021

Estados Valores

1°) Roraima 13.779

2°) Distrito Federal 10.072
3°%) Amapa 10.058
4°) Santa Catarina 9.772
5°) Ronddnia 8.748
6°) Espirito Santo 8.282
7°) Tocantins 8.155
8°) Amazonas 7.775
9°) Mato Grosso 7.400
10°) Sergipe 6.701

Fonte: NECAT/UFSC, 2021, p. 11.

Ja os percentuais de casos registrados até 05/03/2021 de acordo com as
mesorregides que dividem o estado de Santa Catarina, sdo apresentados na Figura 1.
Observa-se que o Vale do Itajai concentra grande parte das ocorréncias de casos, com
25,9%, seguido pela regido da Grande Floriandpolis, com 19,79% dos casos registrados
até a referida data. A regido Serrana do estado ¢ aquela com menor nimero de casos,

totalizando 4,5%.

Figura 1 — Distribuicao de casos registrados até¢ 05/03/2021 em relacao as seis
mesorregides do estado de Santa Catarina
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Fonte: NECAT/UFSC, 2021, p. 15.
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A evolugdo da doenca no estado em relacdo ao numero de casos no periodo de
mai/2020 até mar/2021, ¢ apresentada na Figura 2. Observa-se que a primeira alta
significativa desse nimero ocorreu em ago/2020, chegando a 12,3 mil casos. Ainda em
2020, o més de dezembro apresentou o maior valor, 32,6 mil, e apds queda acentuada nos

meses seguintes, foi superado em mar/2021, com 38,2 mil casos ativos.

Figura 2 — Evolu¢ao do nimero de casos ativos de contaminados pelo coronavirus no
estado de Santa Catarina entre 21/05/2020 e 05/03/2021
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Fonte: NECAT/UFSC, 2021, p. 29.

3.2. Resultados obtidos a partir do openDataSUS — Brasil

A partir da coleta de dados oriundos do openDataSUS, foi possivel verificar o
comportamento da pandemia de maneira ampla, analisando-se dados relativos ao Brasil
e também de maneira restrita, explorando dados sobre a abrangéncia da doenga no estado
de Santa Catarina. As analises se deram em relacao a determinadas faixas etarias, bem
como a evolucdo temporal da doenca no individuo acometido desde a data dos primeiros
sintomas, além do nimero de 6bitos, entre outras.

Assim, a partir da Figura 3 pode-se verificar a evolugao no nimero de notificagdes
dos possiveis desfechos de individuos que desenvolveram a Sindrome Respiratoria Aguda
Grave (SRAG) no cenario nacional entre os anos de 2013 e 2021. Observa-se que durante
um longo periodo a curva que indica o nimero de pessoas curadas apresentou oscilagdes

discretas, com uma alta pontual entre jan/2016 e jul/2016. J& em jan/2020, ¢ observado
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um drastico aumento no nimero de casos de SRAG a partir do aumento no nimero de
individuos curados, até atingir em julho do mesmo ano, a maior alta de todo o periodo de
analise, com 100.000 casos de cura notificados. Tal aumento pode ser explicado devido
ao inicio da propagacao do virus SARS-CoV-2. Além disso, nota-se que a curva para o

numero de 6bitos em decorréncia da SRAG apresentou comportamento semelhante neste

periodo, com répido crescimento no nimero de notificagdes.

Figura 3 — Evolu¢ao do nimero de notificacdes dos casos de SRAG para o Brasil nos
meses de janeiro e julho entre os anos de 2013 e 2021
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Fonte: Elaboragdo propria.

Figura 4 — Evolu¢ao do nimero de notificagdes dos casos de SRAG e classificagdo
final destes para o Brasil, entre jan/2020 e mar/2021
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Fonte: Elaboragdo propria

Uma possivel alta no nimero de subnotificacdes de casos de COVID-19 no Brasil
entre o periodo de jan/2020 e mar/2021 pode ser observada a partir da Figura 4 a seguir.

Nela ¢ observada a grande semelhanca no comportamento das curvas que apresentam os
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numeros de SRAG e SARS-CoV-2, entre os meses de jan/2020 e fev/2021. Ademais,
observa-se o alto numero de diagnosticos nao identificados. Um dos fatores que podem
explicar essa possivel subnotificagdo ¢ o baixo nimero de testes de diagnosticos
realizados durante o periodo de analise.

A correlagdo entre o niimero de casos de SRAG e SARS-CoV-2 no Brasil entre
mar¢o e dezembro de 2020 ¢ apresentada no grafico de dispersdo a seguir, conforme
Figura 5. Sua andlise aponta, a partir do ajuste da reta, a evidente relacdo linear entre tais
variaveis. Assim, ¢ possivel observar o aumento expressivo no numero de casos de SRAG
no periodo de manifestacio da SARS-CoV-2, visto que esta ¢ tratado como uma das

possiveis causas da doenga do tipo SRAG.

Figura 5 — Gréfico de dispersdo para o nimero de casos de SRAG em relacao ao
nimero de casos de SARS-CoV-2 no periodo de marco a dezembro de 2020
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Fonte: Elaboragao propria.

As notificacdes dos casos de SRAG no sistema de satde permite acompanhar a
evolugdo temporal de alguns eventos subsequentes aos quais o paciente esta sujeito. A
necessidade de internagao, o atestado de cura do paciente, o 6bito por consequéncia direta
da doenca e o 6bito devido a outras causas sdo analises possiveis em termos do tempo
transcorrido a partir da identificacdo do primeiro sintoma. Conforme apresentado na
Figura 6, no Brasil os registros de internagdes por SRAG se dao principalmente nos 10
primeiros dias ap0s a apresentagdo do primeiro sintoma.

A Figura 7 traz dados acerca do niimero de dias que se sucederam até a
comprovagao de cura dos pacientes diagnosticados com SRAG apos a notificacdo no
sistema de satide. Observa-se que a maioria dos pacientes se apresentou curada em um
periodo de 5 a 20 dias ap6s o registro do primeiro sintoma; no geral a média ¢ de 13,9

dias.
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Figura 6 — Histograma contendo o nimero de dias entre a apresentacdo do primeiro
sintoma da SRAG e a necessidade de internacao dos pacientes no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.

Ja a distribui¢do do nimero de dias entre a apresentacdo do primeiro sintoma e 0s
obitos decorrentes da SRAG e aqueles ndo atribuidos a tal doenga, entre jan/2020 e
abr/2021, ¢ apresentada nas Figuras 8 e 9, respectivamente. Em geral, observa-se que ha
certa concentragdao do niamero de dbitos por SRAG ou em decorréncia dela nos primeiros
20 dias ap6s a notificagdo. Sendo em média 14,4 dias para dbitos por SRAG (Figura 8) e
11,5 dias para obitos consequentes de outras causas (Figura 9). Para este ultimo, nota-se

uma maior dispersdo entre os dias apds o primeiro sintoma e a fatalidade.

Figura 7 — Histograma contendo o nimero de dias entre a apresentagdo do primeiro
sintoma da SRAG e a cura do paciente no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.

A diferenga entre tais distribuicdes pode estar relacionada, por exemplo, a
presenca de comorbidades que o paciente venha a ter e que refletem diretamente como a

doenca pode se manifestar. Sendo esta manifestagdo mais agressiva, levando a 6bito em
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um curto periodo de tempo; ou de forma mais leve, porém com capacidade suficiente de
enfraquecer o sistema imunologico para a acdo de outros agentes ao longo dos dias.

Figura 8 — Histograma contendo o nimero de dias entre a apresentacdo do primeiro
sintoma da SRAG e o 6bito devido a mesma no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.
O numero de dias de internagdo em UTI que o paciente com SRAG no Brasil teve
também foi analisado e sua distribui¢do pode ser observada na Figura 10. Nota-se que,
em média, o paciente ocupa um leito de UTI por pelo menos oito dias.

Figura 9 — Histograma contendo o nimero de dias entre a apresentagdo do primeiro
sintoma da SRAG e o 6bito atribuido a outras causas no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.

Analises sobre como a pandemia atingiu os brasileiros em relag@o as suas idades
também foram realizadas. Assim, informagdes sobre a idade daqueles que se

recuperaram, foram a 6bito devido a SRAG ou por outros motivos, puderam ser extraidas.
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De acordo com a Figura 11 ¢ observado que para notificagdes de cura dos pacientes,
idades préximas aos 50 anos prevalecem. Ja para pacientes que perderam suas vidas por
SRAG, ¢ observado um avango nesse numero, ou seja, em torno dos 70 anos de idade,
como mostrado na Figura 12. Mortes associadas a outras causas sao observadas
predominantemente em pessoas com idades acima de 60 anos, conforme Figura 13. Esses
resultados convergem com dados que sugerem maior probabilidade de morte por Covid-
19 em pessoas idosas, uma vez que estas sofrem mais os impactos da infec¢do devido a

comorbidades e ao avango da idade.

Figura 10 — Histograma contendo a distribui¢do do numero de dias que pacientes com
SRAG ficaram em unidade de terapia intensiva (UTI) no Brasil
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Fonte: Elaboragdo propria.

Figura 11 — Histograma contendo as idades dos pacientes curados apds desenvolverem
a SRAG no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.

Sabe-se que a pandemia gerou impactos em todas as classes sociais. Em relagao a

esses efeitos, buscou-se fazer uma analise dos nimeros de casos nos diferentes niveis de
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escolaridade dos pacientes que obtiveram notificacdo de cura ou Obito apds o
desenvolvimento da SRAG. A partir da Figura 14, sugere-se que quanto maior o nivel de
escolaridade da populagdo maior a propensdo de cura da mesma, enquanto pessoas com
baixo grau de escolaridade estdo mais propensas ao obito. Esse fato pode ser explicado
devido as novas rotinas que foram adotadas pela sociedade, como por exemplo o regime
home office ou teletrabalho, além de medidas sanitdrias mais rigidas e adogdo do
distanciamento social. Sendo que tais condi¢cdes normalmente s3o acessadas por
individuos que desfrutam de privilégios socioecondmicos muitas vezes ligados a elevada

escolaridade.

Figura 12 — Histograma contendo as idades dos pacientes que foram a dbito por SRAG
no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.

Figura 13 — Histograma contendo as idades dos pacientes que foram a dbito por outras
causas apos desenvolverem a SRAG no Brasil
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Fonte: Elaboragao propria.
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A evolucao das notificagdes de SRAG no Brasil pode ser analisada também em
relacdo a diferentes faixas etérias, entre jan/2020 e mar/2021 (Figura 15). Observa-se que
a incidéncia foi baixa e praticamente constante em jovens (individuos com até 17 anos)
quando comparada com a incidéncia em adultos (entre 18 ¢ 59 anos) e idosos (60 anos ou
mais). Nos meses referentes ao inicio da pandemia, ou seja, fev/2020 e mar/2020, o
nimero de casos observados entre adultos e idosos é bastante semelhante. Apesar da
evidente similaridade no comportamento das curvas de incidéncia em adultos e idosos, a
segunda faixa etdria teve maior niimero de casos no periodo de mai/2020 a fev/2021;

numero que voltou a apresentar proximidade a partir de fev/2021.

Figura 14 — Relacido entre nivel de escolaridade e numero de 6bitos em decorréncia da
SRAG observados no Brasil
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Fonte: Elaboragéo propria.

Figura 15 — Evolu¢ao do numero de notificagdes dos casos de SRAG em jovens,
adultos e idosos no Brasil entre jan/2020 e mar/2021
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Fonte: Elaboragao propria.
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A partir de um recorte temporal acerca da evolugdo das notificagdes de SRAG no
Brasil, de modo a se realizar uma andlise dos dados referentes a jan/2020 até mar/2021,
as curvas com numeros de pacientes curados, dos que foram a o6bito devido a propria
SRAG ou por outros motivos, sdo apresentadas na Figura 16. Nota-se certa semelhanga

no comportamento das curvas do numero de curados e de 6bitos por SRAG.

Figura 16 — Evolugao do nimero de notificagdes dos casos de SRAG no Brasil em
relacdo a pacientes curados ou que foram a 6bito
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Fonte: Elaboragao propria.

Assim, investigando-se tais curvas, ¢ possivel estimar a taxa de mortalidade por
SRAG através da divisdo do numero de 6bitos pelo total de notificacdes. A curva de
mortalidade pela doenc¢a no periodo abordado ¢ indicada na Figura 17, onde pode-se
verificar que no ano de 2020 a maior porcentagem foi alcancada no més de maio,

aproximadamente 3,5%; valor superado quase um ano depois, em mar/2021 com pouco

mais de 4%.

Figura 17 — Evolugdo da taxa de mortalidade por SRAG no Brasil entre jan/2020 e
mar/2021
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Fonte: Elaboracao propria.
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3.3. Resultados obtidos a partir do openDataSUS e do IBGE — Santa Catarina

A utilizagdo de um filtro no conjunto de dados possibilitou restringir as analises
anteriormente abordadas e explorar apenas dados referentes ao estado de Santa Catarina.
Assim, pode-se observar a evolugdo temporal entre o numero de casos de SRAG no estado
desde a apresentacdo do primeiro sintoma até a internacdo. Constata-se que a média de
dias entre estes eventos € de 14,83 dias.

A respeito do nivel de escolaridade dos pacientes acometidos com a SRAG e que
deram entrada no sistema de satde de Santa Catarina, ¢ apresentado o grafico de barras a
seguir (Figura 18). Assim como observado nos niimeros de notificagdes nacionais, a
tendéncia ¢ de que o indice de propensdo a cura aumenta conforme se eleva o grau de
escolaridade dos individuos, em contrapartida, pessoas com niveis mais baixos estao mais

propensas ao 6bito.

Figura 18 — Relagdo entre nivel de escolaridade e nimero de 6bitos em decorréncia da
SRAG observados em Santa Catarina
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Fonte: Elaboragao propria.

As curvas de incidéncia dos casos de SRAG em Santa Catarina em relagdo a
diferentes faixas etarias, entre jan/2020 e mar/2021, podem ser observadas na Figura 19.
Assim como nos dados referentes ao Brasil, a incidéncia em jovens (individuos com até
17 anos) também se manteve baixa quando comparada com a incidéncia em adultos (entre
18 e 59 anos) e idosos (60 anos ou mais). De maneira geral, o comportamento das curvas
de incidéncia em adultos e idosos sdo equiparaveis ao longo de todo o periodo de analise.
Diferentemente do que acontece no cenario nacional, os nimeros de incidéncia estadual
nessas faixas sdo bastante semelhantes por um periodo para além do inicio da pandemia,

estendendo-se de fev/2020 a jul/2020.
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Figura 19 — Evolugao do nimero de notificagdes dos casos de SRAG em jovens,
adultos e idosos no estado de Santa Catarina entre jan/2020 e mar/2021
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Fonte: Elaboragao propria

A exploracao de dados acerca da evolucdo das notificagdes de SRAG em Santa
Catarina, no periodo de jan/2020 até mar/2021, também permitiu a analise das curvas
com numeros de pacientes curados, além daqueles que foram a 6bito devido a propria
SRAG ou por outros motivos. Tais curvas sdo apresentadas na Figura 20 a seguir, na qual

novamente observa-se comportamento semelhante nos numeros de curados e Obitos
atribuidos a SRAG.

Figura 20 — Evolugdo do nimero de notificagdes dos casos de SRAG em relagdo a
pacientes curados ou que foram a 0bito, em Santa Catarina
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Fonte: Elaboragao propria.
A partir das curvas apresentadas na Figura 21, € possivel se estimar a taxa de
mortalidade por SRAG para o estado de Santa Catarina com a divisdo do niimero de 6bitos

pelo total de notificacdes. Percebe-se que durante quase todo o periodo de observagdo a
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taxa de mortalidade pela doenga no estado apontou para valores proximos a média

nacional; destaca-se um aumento significativo dessa taxa a partir de jan/2021 chegando
em mar/2021, a 6%.

Figura 21 — Evolucdo da taxa de mortalidade por SRAG em Santa Catarina entre
jan/2020 e mar/2021

Taxa de mortalidade
openDataSUS - SRAG (2020-2021) - Santa Catarina

—_
O
&
L=,
E)_
O
-
m
§=l
T A
t
[=]
=
o 2"
-
m
*
L]
T T S T T T O T S S
o =] = [=] =] o = o o = =] - -
o 5 o & o o 2 o & & o o - oo
s e F 2 g e 5§ g e 2 2 9 &g o g
o ™ s “ h o 1Y o o M h h 7, o o
[= = 5] = m c = Q b = = M [= = o
s & g % £ 2 2 § & 8 8 § & &
Més/Ano

Fonte: Elaboragao propria.

A partir da andlise da Figura 22, que traz o nimero de pacientes que apresentaram
a SRAG por idade em Santa Catarina e da observagdo de que individuos de 60 e 80 anos
desenvolveram, em maior quantidade, a forma mais grave de doenca pulmonar, foi
possivel realizar recortes acerca da incidéncia em relagdo ao género dos individuos

adoecidos e assim verificar em qual deles houve maior incidéncia.
Figura 22 — Numero de casos de sindrome respiratoria grave separados por faixa etaria
no estado de Santa Catarina
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Fonte: Elaboracao propria.
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Assim, com a analise dos dados de incidéncia a partir do sexo e faixa etaria
(Figuras 23 e 24), permitiu-se verificar que o numero de casos de SRAG desenvolvida
por homens ¢ significativamente superior se comparado com mulheres. Observa-se
também que para ambos, a faixa etaria mais afetada ¢ a de individuos entre 60 e 80 anos

como observado anteriormente nos dados nacionais.

Figura 23 — Numero de casos SRAG em mulheres em relagao a idade no estado de
Santa Catarina
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Fonte: Elaboragao propria.

Figura 24 — Numero de casos SRAG em homens em relagdo a idade no estado de Santa
Catarina
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Fonte: Elaboragao propria.

Outro estudo realizado contou com a explora¢do da base de dados IBGE, sendo
esta utilizada para correlacionar fatores como densidade demografica e Indice de

Desenvolvimento Humano do Municipio (IDHM) com os ntimeros de casos de SRAG. O
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IDH do estado de Santa Catarina € o terceiro maior do Brasil, atras apenas do Distrito
Federal e Sao Paulo (IBGE, 2021).

Em média o IDH do estado de Santa Catarina ¢ 0,774, sendo que em algumas
cidades podem ser observados valores superiores a tal média, chegando a
aproximadamente 0,85. Esse valor de IDH assemelha-se aos de paises desenvolvidos
como Espanha, Italia e Finlandia. Em contrapartida, h4 cidades no estado cujos valores
de IDH sao baixos e proximos a 0,60.

A densidade demografica traduz de maneira clara o indice de ocupagdo
populacional das cidades. A influéncia da densidade populacional no espalhamento do
virus causador da COVID-19 tem sido estudada em alguns trabalhos (CASTRO et al.,
2021; WONG et al., 2020), porém ainda nao hd consenso quanto ao seu grau de
influéncia. Na Figura 25 ¢ apresentada a relacdo entre a densidade demografica de todos

os municipios de Santa Catarina e seus respectivos numeros de casos de SRAG em 2020.

Figura 25 — Correlagdo entre densidade demografica e nimeros de casos de SRAG para
municipios do estado de Santa Catarina
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Fonte: Elaboragdo propria

A partir desta andlise ¢ possivel observar que, apesar da densidade demogréfica
ndo apresentar uma relacdo linear de crescimento de acordo com as ocorréncias da
sindrome em cada municipio, as cidades com maiores densidades populacionais
encontram-se na regido do grafico onde a ocorréncia da SRAG ¢ maior, sugerindo que ha
alguma correlag@o entre essas variaveis. Ao realizar uma analise estatistica, obteve-se o

valor de p igual a 0.0009 e R igual a 0.19, sugerindo que hé correlagdo entre a densidade
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demografica e as notificagdes da sindrome nos municipios de Santa Catarina, apesar de

tal influéncia ndo ser significativa.

Como forma de se ilustrar valores para alguns dos municipios apresentados nos

graficos anteriores, oriundos dos dados do IBGE e do DataSUS, estdao apresentados nas

Tabelas 2, 3 e 4, a seguir, o nimero de casos notificados por 1000 habitantes de certos

municipios, seu respectivo IDHM referente ao ano de 2010 e a sua densidade demografica

referente ao ano de 2020. Na Tabela 2 estdo ordenados os cinco municipios com maior

numero de casos notificados em Santa Catarina por 1000 habitantes. Na Tabela 3 estao

representados os cinco municipios com maior densidade demogréafica e na Tabela 4 estao

os dados dos municipios mais populosos.

Tabela 2 — Dados dos cinco municipios de Santa Catarina com maiores nimeros de

casos por 1000 habitantes

Municipio Cas0s/1000 hab I[lz)gl(}? De“Sid?l?:bI/’lfl‘:l‘z‘;gréﬁca
Treze de Maio 23,1 0,729 42,53
Santa Helena 12,7 0,727 29,16
Morro da Fumaga 11,0 0,738 194,01
Praia Grande 10,9 0,718 25,58
Meleiro 9,4 0,738 37,42

Fonte: Elaboragdo propria.

Tabela 3 — Dados dos cinco municipios de Santa Catarina com maiores densidades
demograficas

Municipio De““d?l?:b]/)lfﬁz‘;gréﬁca Illz)(gg/][ Casos/1000 hab
Balneario Camborit 233767 0,845 6,2
Sao José 1376,78 0,809 5,2
Criciima 815,87 0,788 7,5
Itapema 792,29 0,796 7,7
Itajai 636,11 0,795 6,3
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Fonte: Elaboragao propria.
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Tabela 4 — Dados dos cinco municipios de Santa Catarina mais populosos

Municipio es tfn(;g(lll:lafj(;)m] Casos/1000 hab I[Iz)gl(:/][ D]Z::los;;‘gia
(hab/km?)
Joinville 597.658 4.5 0.809 457.58
Floriandpolis 508.826 4,7 0.847 623.68
Blumenau 361.855 3.9 0.806 595.97
Sao José 250.181 52 0.809 1376.78
Chapeco 224.013 4,9 0.790 293.15

Fonte: Elaboragao propria.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O trabalho apresentado pautou-se pelo cenédrio da pandemia de COVID-19 em
Santa Catarina. As informacgdes apresentadas foram obtidas de portais, que em um
primeiro momento foram aproveitadas no panorama introdutério. A patologia foi aqui
citada em sua abrangéncia geografica, em sua distribuicdo nos municipios e regides do
estado, bem como em sua evolugdo temporal.

De maneira geral foi possivel observar a relacdo entre o aumento expressivo no
numero de casos de SRAG e a manifestacdo da SARS-CoV-2 no Brasil entre mar/2020 e
dez/2020, de modo que o indice de correlagao foi de 0,91.

Em relagdo aos resultados para o comportamento da doenga em Santa Catarina,
estes vao ao encontro com os observados para o ambito nacional. No estado de Santa
Catarina os pacientes demoram em média 14,83 dias entre o primeiro sintoma da SRAG
e a necessidade de internagdo. Valor proximo a média nacional de 14,1 dias. Para o
numero de dias entre primeiro sintoma e o 6bito por SRAG, a média no estado € um pouco
superior, sendo 16,11 dias, enquanto que para o pais ¢ de 14,4 dias. As idades dos
catarinenses também se aproximam da média nacional, tanto para os curados (53,56 anos
em SC e 52,3 no Brasil) quanto para os que foram a dbito (68,41 anos em SC e 68,3 no
Brasil).

A taxa de mortalidade da COVID-19 foi gerada e analisada. Esta, que em média
no Brasil esteve em 4%, para o estado de Santa Catarina apresentou valores semelhantes
em quase todo periodo de analise, aumentando significativamente em jan/2021, de modo

a superar 6% no més de mar/2021.
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Em relacdo ao nivel de escolaridade, pdde-se observar sua relacdo com os
possiveis desfechos da SRAG. De modo que se infere uma propensdo a melhores
desfechos (cura) quanto maior o grau de escolaridade e piores (0bito) para baixos graus.

A partir de um recorte quanto ao género dos pacientes com SRAG foi observado
que a incidéncia da doenga em Santa Catarina ¢ maior em homens do que em mulheres.
E majoritariamente, tanto para o cendrio nacional quanto para o estado de Santa Catarina,
individuos na faixa de 60 a 80 anos sdo as maiores vitimas do pior desfecho.

A andlise do nimero de casos em cada municipio catarinense € seu respectivo
IDHM nao demonstrou relacao direta. De modo que nao se observa, necessariamente,
maior nimero de casos em cidades com maior IDHM.

As informagdes obtidas na pesquisa podem servir como apoio ao processo
decisorio dos poderes publicos, bem como promover auxilio a formulacao de politicas de

enfrentamento mais eficazes.
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A COVID-19 E OS IMPACTOS ENTRE OS PRODUTORES DE TILAPIA EM
MASSARANDUBA, SANTA CATARINA

Albio Fabian Melchioretto”
Juarés José Aumond™

Resumo: O ano de 2020 foi marcado por um longo processo de transformagdes de ordem
social e comportamental. Acostumados com certo tipo de normalidade, a humanidade foi
impelida a estabelecer outros rumos. A principal causa de todas as mudancas foi a
pandemia movida pelo virus SARS-CoV-2. Junto das mudangas, com pensar, acrescenta-
se o assustador cenario de contaminados, doentes e mortos. Diante deste contexto,
partindo da perspectiva do Desenvolvimento Regional, o presente artigo objetiva
dimensionar os impactos sociais do COVID-19 na produgao de tilapia no municipio de
Massaranduba, a partir da voz dos produtores. Massaranduba tem uma das maiores
produgdes de tilapia do Estado de Santa Catarina. Para esta pesquisa utilizou-se de dados
divulgados pelo Portal Transparéncia COVID-19 Santa Catarina, para dimensionar a
pandemia, e de entrevistas semiestruturas com produtores ¢ dados do InfoAgro da
Epagri/SC. Como método de analise utilizou-se da cartografia social a partir de Deleuze
e Guattari. A pesquisa aconteceu durante o movimento da pandemia com a geragao de
dados entre setembro e dezembro de 2020. Provavelmente, em cada leitura, teremos um
cenario diferente, entretanto, a analise das condi¢des sociais durante o acontecer ¢
importante para compreender o territdrio e servir de base para planejamento de agdes
futuras.

Palavras-chave: Desenvolvimento regional; COVID-19; Massaranduba; tilapia;
cartografia social.

COVID-19 AND THE IMPACTS AMONG TILAPIA PRODUCERS IN
MASSARANDUBA, SANTA CATARINA

Abstract: The year 2020 was marked by a long process of social and behavioral changes.
Accustomed to a certain kind of normality, humanity was compelled to establish other
directions. The primary cause of all the changes was the pandemic driven by the SARS-
CoV-2 virus. Along with the changes, with thinking, the frightening scenario of
contaminated, sick and dead is added. Given this context, from the perspective of
Regional Development, this article aims to measure the social impacts of COVID-19 on
tilapia production in the municipality of Massaranduba, based on the voice of producers.
Massaranduba has one of the largest tilapia productions in the State of Santa Catarina.
For this research we used data released by Portal Transparéncia COVID-19 Santa
Catarina, to measure the pandemic, and semi-structured interviews with producers and
data from InfoAgro from Epagri / SC. As a method of analysis, social cartography was
used from Deleuze and Guattari. The research took place during the pandemic movement
with data generation between September and December 2020. Probably, in each reading,
we will have a different scenario, however, the analysis of social conditions during the
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Universidade Regional de Blumenau, (FURB). Email: albio.melchioretto@gmail.com.
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Professor titular da Fundacdo Universidade Regional de Blumenau (FURB).
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event is important to understand the territory and serve as a basis for planning future
actions.

Keywords: Regional development; COVID-19; Massaranduba; tilapia; social
cartography.

INTRODUCAO

Durante as primeiras semanas de 2020, ao acompanhar os noticiarios e, ao andar
tranquilamente por vérias cidades, me perguntava, ingenuamente, se as noticias que
tinhamos de Wuhan, China, eram tao tragicas de fato. A partir de entdo, os primeiros
casos na Asia, a declaracdo de epidemia mundial e depois parte da Europa trancou seus
moradores nas casas. Mas ainda assim era China, Europa, s6 depois vieram os Estados
Unidos. Tudo tao distante. E ai, pulamos o carnaval, enquanto Europa usava mascaras.
Apos o carnaval tivemos as primeiras noticias que o virus circulava pelo Brasil. Se antes
eram os outros, agora ¢ a vez do povo brasileiro. Em cidades menores, que sequer tém
carnaval, como Massaranduba, uma pequena cidade catarinense, as noticias continuavam
na distancia. Era Manaus, Sao Paulo, Rio de Janeiro, tudo tdo longe. Mas, um certo dia a
doenca também chegou em pequenas cidades e fez morada.

A pandemia desvelou situagdes paradoxais. Julgava-se que a sociedade hodierna
representaria o triunfo do capital, como Pereira, Pereira e Calgaro (2020) afirmam, mas
logo nas primeiras semanas o que parecia ser tao certo colapsou. Os autores salientam
que o virus apresentou uma sociedade precarizada. E uma afirmagio forte, mas ao
observar o Brasil foi possivel perceber uma economia fragil, com massa crescente de
desempregados, dificuldades da manuten¢do dos sistemas de saude, crise educacional da
volta e ndo-volta das aulas e os devaneios dos executivos, nas diferentes esferas, seja
federal, estadual ou municipal. Dificuldades que Mattei (2020b) chamou atengdo ao
descrever a realidade de Santa Catarina. O que antes havia se tomado certo, agora
demonstra-se uma grande fragilidade que atingiu a todos de diferentes maneiras.

A cronologia da pandemia mostrou que o virus do Sars-CoV-2 (Severe acute
respiratory syndrome coronavirus 2) foi registrado no més de dezembro de 2019 na
provincia de Wuhan, China. Dois meses depois da realizagdo dos Jogos Mundiais
Militares naquela provincia. No dia 30 de janeiro, a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) decretou a doencga respiratoria COVID-19, causada pelo Sars-CoV-2, como
pandemia mundial. No Brasil, em 26 de fevereiro de 2020, registrou-se o primeiro caso,

na cidade de Sao Paulo, e duas semanas mais tarde, em 13 de margo, foi o primeiro caso
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confirmado em Santa Catarina. Na cidade de Massaranduba, o primeiro caso, € com 0bito,
foi registrado em 07 de abril. O mundo globalizado viu o virus espalhar-se, primeiramente
por aeroportos, depois grandes cidades e aos poucos tomando conta de todos os espagos,
como Mattei (2020a) destaca ao apontar a interiorizagao do virus. Em 31 de dezembro de
2020, quando a pesquisa concluiu a geracdo de dados, havia mais de 80 milhdes de
contaminados no mundo pela COVID-19, segundo as estatisticas do Alerta COVID-19,
do Google.

O grande desafio para pensar a COVID-19 através de numeros, ¢ que nao se trata
apenas de dados, mas sdo pessoas que contardo a passagem humana pela Terra e sdo
vitimas que padeceram. O pensador Boaventura de Souza Santos (2020), chamou o virus
de um grande e terrivel pedagogo. O virus nos apresentou, e continua a apresentar varias
licdes. A primeira, ¢ que a Mae Terra ja ndo suporta mais o modelo desenvolvimentista
assumido, pois € uma pratica exploratoéria. Um mundo pds-pandemia deveria passar pela
revisdo dos paradigmas desenvolvimentistas. A segunda licdo ¢ a necessidade de um
estado com olhar voltado para o social, que possa atender todas as camadas da sociedade
e planejar uma estrutura mais solidaria e menos desigual. Dado este contexto, desafia-se
pensar os impactos sociais € os efeitos da COVID-19 num territério especifico e numa
atividade economica delimitada.

O texto objetiva investigar quais sdo os impactos sociais da COVID-19 na
producdo de tildpia no municipio de Massaranduba, Santa Catarina, a partir da voz dos
produtores. A pesquisa estd relacionada com a tese de doutoramento que estuda os
processos de reterritorializagdo do rural frente a expansdao do espago urbano. As duas
pesquisas dialogam na medida em que tratam de temas a partir de um mesmo locus, que
¢ o municipio de Massaranduba, de uma mesma abordagem metodologica e compartilha
dos mesmos pressupostos teoricos quando discute o desenvolvimento. A delimitacdo para
os produtores de tilapia nasceu a partir de relatos dos moradores locais insatisfeitos com
as medidas de prevencao adotadas nos primeiros meses de pandemia. A producdo da
tilapia coloca Massaranduba como a segunda maior produtora do Estado de Santa
Catarina, como sera visto nos numeros ao longo do texto.

Para além da secdo da introdugdo, o artigo sera dividido em outros quatro
capitulos: a metodologia, o territério da pesquisa, os impactos sociais, a analise dos dados
e as consideragdes. O territorio da pesquisa apresentard a geolocalizagdo do espago
pesquisado, o conceito de desenvolvimento que servird de base para pensar os impactos

sociais e o caminho tedrico que sustenta a ideia da cartografia social. Na sequéncia, a
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analise dos dados dimensionara os impactos sociais, através das vozes e por fim, a
cartografia acontecera através da correlagdo entre os dados. E por fim, a tltima reflexao
do texto por meio das consideragdes finais, conferindo quais foram os efeitos e o impacto

social da pandemia com outras aberturas possiveis.

1. METODOLOGIA

Para geragdo de dados, as vozes dos produtores de tilapia foram registradas por
meio de pesquisa semiestruturada, gravada em audio. A escolha acontece diante das
orientagdes sanitarias vigentes que recomendam, entre outras agdes o distanciamento
social. As entrevistas foram mediadas por aplicativos de mensagem instantdnea. Os dados
referentes a producdo da tilapia foram gerados a partir do InfoAgro da Epagri! e de
informagdes disponibilizadas pela Associagdo dos Piscicultores de Massaranduba
(APISMA). Para pensar e contextualizar os nimeros da COVID-19 recorreu-se ao Portal
Transparéncia COVID-19 Santa Catarina?.

Para realizar correlagdes entre dados o caminho metodologico escolhido foi a
cartografia social, a partir da filosofia de Gilles Deleuze e Félix Guattari (2011). A
cartografia ¢ uma das caracteristicas aproximativas do rizoma. Ela carrega em si nog¢des
de multiplicidade e territorialidade que sdo construidas no conceito de duracao. Os autores
entendem que as mudangas s3o um jogo que ndo se interrompe € a0 mesmo tempo €
heterogénea. Se propde ao cartégrafo uma relagdo construida com o préprio objeto de
maneira processual. O cartografo e o objeto formam um rizoma que atua em dois sentidos,
de processamento e de processualidade. A processualidade na pesquisa, se faz presente
pelos avancos e pelas paradas, na temporalidade que reconhece o processamento do
tempo e do envolvimento entre os diferentes entes. “Escrevemos o anti-Edipo a dois.
Como cada um de nds era varios, ja era muita gente (...) ndo Somos mais nds mesmos.
Cada um de nds reconhecera os seus. Fomos ajudados, aspirados, multiplicados”
(DELEUZE; GUATTARI, 2011, p. 11).

A cartografia, enquanto método, ndo visa isolar o objeto de suas articulagdes. Em
Deleuze e Guattari (2011) os contextos sdo multiplos € o objeto(s) e o sujeito (s) se
conectam o tempo inteiro. O cartografo, neste contexto, ¢ semelhante a um estrangeiro

quando visita pela primeira vez um espaco que ndo ¢ seu. Ele por primeiro olha de fora,

'O portal InfoAgro é um sistema integrado de informagdes agropecuarias da Secretaria de Estado da
Agricultura e da Pesca de Santa Catarina e esta disponivel no enderego, https://www.infoagro.sc.gov.br.

2 Portal do governo do Estado de Santa Catarina disponivel no  enderego,
http://transparenciacovid19.sc.gov.br.
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explora os sentidos, se habitua com aquilo. Num segundo momento, habituado, aproxima-
se e passa a fazer parte daquele mundo, de alguma forma. O cartdgrafo esta junto com o
objeto e com os sujeitos afetando-se. Entdo, a geragdo de dados numa pesquisa
cartografica, ndo ¢ apenas um conjunto de perguntas e respostas mediada por alguma
tecnologia, mas ¢, também conversa. Ha o tema central, que aqui foi dimensionar os
impactos sociais do COVID-19 na produgdo de tilapia no municipio de Massaranduba,
mas também houve a conversa, os dizeres, o desabafo sobre todo o contexto que a
producao de tilapia e que os agricultores estdo envolvidos. A cartografia ¢ o registro do
objeto, mas também ¢ uma relagdo de afetos com os sujeitos € com as outras aberturas
que acontecem.

Para chegar a cartografia social a geracdo de dados organizou-se através de
entrevistas semiestruturadas com cinco produtores comerciais de tilapias. Por conta dos
riscos proprios da COVID-19 e da necessidade de isolamento social, as entrevistas foram
medidas por aplicativo de mensagens instantaneas. Foram entrevistados cinco produtores
comerciais de tilapia de Massaranduba. Deles, quatro estdo ligados a APISMA, e um
produtor comercial que nao faz parte da associagdo. As entrevistas e conversas
aconteceram entre os meses de setembro e dezembro de 2020. Esta informacao nos faz
lembrar a fragilidade de andlises que acontecem durante o curso do movimento, ao
mesmo tempo apontam caminhos e direcdes, caminhos dispares, mas de interesse do
cartografo.

A pesquisa tem como motivagdo o escopo tedrico do desenvolvimento regional.
Nao ha a intenc¢do fazer teoria do desenvolvimento regional, mas se vé como oportuno
apresentar os conceitos pelo qual se entende o desenvolvimento regional. Com ele, que
se tece uma leitura da realidade e se mensura os impactos sociais. O desenvolvimento
regional, segundo Mattedi (2015), ¢ uma abordagem multidisciplinar que permite dois
olhares, um mais fragil e outro mais forte. A fragilidade estd no fato que ndo ha um
consenso disciplinar sobre uma estratégia teorica e metodologica do desenvolvimento
regional. Ao mesmo tempo, a fragilidade pode ser convertida em fortaleza, porque ele se
impde como um objeto de preocupagdo cientifica que combina uma variedade de
interesses. Eles podem ser da ordem politica ou cognitiva. Isto situa o que se propde,
porém, ndo conceitua.

O desenvolvimento retrata um processo de mudanca. Por exemplo, a mudancga ¢
o movimento de partida de um ponto chamado “A” para a chegada em um ponto chamado

“B”. As “coisas” (aqui entendido coisas, de maneira geral) mudam no tempo, e sdo
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envoltas por um ritmo proprio. Os processos de mudanga t€m ritmos diferentes, alguns
mais rapidos, outros, mais lentos, como lembra Mattedi (2015). O desenvolvimento pode
ser muito acelerado ou muito lento por conta de suas variaveis, que sdo da ordem
econdmica; social; politica; ambiental; cultural, entre outras. O problema do
desenvolvimento € a calibragem dos niveis. Um desenvolvimento econdmico mais rapido
pode gerar, como problema, a desigualdade social. O regional, em certa medida, delimita
uma escala espacial da mudanga. Pensando no espaco, ele pode ser amplo ou restrito. A
regido ¢ uma forma de pensar o espaco. Depende da escala espacial que ¢ adotada. A
noc¢ao de regido opera de forma binaria. Uma relagdo entre o que tem dentro e fora, a
sempre uma fronteira que marca o dentro e o fora. O produto da calibragem entre o tempo
e o estado ¢ o territorio.

Para Mattedi (2015), o desenvolvimento regional pode ser feito de varias formas,
e a forma escolhida neste texto ¢ um encontro com a cartografia social. Ela ¢ um método
que tem seu ponto de partida na filosofia de Deleuze e Guattari (2011). A cartografia
encontra-se ligada a geografia e ao desenvolvimento de técnicas e instrumentos
sofisticados. J4 o que se propde, esta ligado ao campo das ciéncias humanas e se coloca
como estratégia de andlise critica ao descrever as relagdes, trajetorias e outras formagdes
rizomaticas num territério em transformag¢do. Enquanto a cartografia, enquanto
proposi¢ao geografica, produz mapas, no sentido tradicional do termo, a cartografia social
ocupa-se com os movimentos de transformacao, manifestagdes de poder e as relagdes de
saber-poder. Analisa as linhas de forcas e enfrentamentos e que se intercruzam, que se
reterritorializam nos espagos fisicos ou ndo. “O mapa € aberto e conectavel em todas as
suas dimensodes, desmontavel, reversivel, suscetivel de receber modificagdes
constantemente [ou ndo]” (DELEUZE; GUATTARI 2011, p. 22). A cartografia social
amplia a binaridade do territorio.

A pesquisa se aproxima com a tese de doutorado, que estd em andamento, por
investigar o mesmo territorio. Para além dele, os atores que contribuem para uma
construcdo cartografica sdo os mesmos. Metodologicamente ambas as pesquisas tém em
comum a cartografia social. Embora o objetivo de pesquisa da tese tenha suas
particularidades, que ¢ um estudo acerca da reterritorializacdo do rural, quando se pensa
os efeitos deste movimento, entende-se a forma como os produtores de tildpia e de outros
cultivos sdo afetados. Este texto ndo € um fragmento da pesquisa maior, mas um diadlogo

com 0 mesmo espaco e os mesmos atores. Entdo, ambas as pesquisas dialogam na medida
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que dimensionam o quadro de mudancas sofridos por elementos que sdo externos ao
espaco rural.

Entdo, com o objetivo de dimensionar os impactos sociais do COVID-19 na
producao de tilapia no municipio de Massaranduba, utiliza-se da estratégia da cartografia
social para perceber as forgas que atravessam a produg¢do, de acordo com aquilo que ¢
desvelado na voz dos produtores. Nao sdo apenas os nimeros e fatos, mas os movimentos
que ali estdo. H4 uma regido delimitada para a pesquisa e uma perspectiva de
desenvolvimento que sustentam a pesquisa. O dimensionamento dos impactos sociais
dar-se-a na calibragem das diversas forgas, ou categorias, que ali se situam — o aspecto

regional.

3. 0 TERRITORIO DA PESQUISA E DIRECOES CONCEITUAIS

Esta secdo se ocupara em apresentar o local onde os dados foram gerados, bem
como, os conceitos norteadores da reflexdo e as chaves do que se entende por cartografia
social. O municipio de Massaranduba conta com populacdo estimada em 17 mil
habitantes, localizado na regido norte de Santa Catarina, na microrregido do Vale do
Itapocu. Segundo os dados do IBGE Cidade (2021), possui uma area territorial de 374
Km?, com densidade demografica de 39,23 hab./km? Massaranduba esta centrada num
corredor economicamente relevante do estado, entre os municipios de Joinville,
Blumenau, Jaragua do Sul e Itajai. O IBGE aponta que a maior parte do PIB da cidade,
provém do setor industrial, 44% e apenas 18% ¢ referente a agricultura. Estas informagdes
nos dao um panorama quantitativo do espacgo.

Historicamente Massaranduba foi ocupada por migrantes europeus vindos na
segunda metade do século XIX, em dois movimentos migratdrios. Adami e Rosa (2004)
descrevem que o primeiro movimento centrou os alemaes, poloneses, eslavos, suecos e
britanicos proximos a estrada que ligava a Baia da Babitonga até Blumenau. Ja Oliveira
(1997) aponta que o segundo movimento foi marcado pelos italianos que ocuparam a
regido montanhosa, ao sul do primeiro movimento, margeando e ocupando d&reas
proximas ao Rio Luiz Alves. O municipio de Massaranduba foi conhecido, a partir dos
anos de 1970, como um dos maiores produtores de arroz irrigado de Santa Catarina. A
partir das transformacgdes agricolas dadas nos anos de 1990, a rizicultura dividiu espago
com outras produg¢des, fazendo surgir o produtor agricola em tempo parcial (ANJOS,
1996). Além da rizicultura destaca-se a produg¢do de banana, e a partir deste século, a

producdo de peixes, tendo como carro chefe o cultivo da tilapia.
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Mapa 1 — Localizagdo de Massaranduba
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Fonte: mapa elaborado pelos autores (2020).

Para chegar no contexto do COVID-19 em Massaranduba, recupera-se primeiro o
contexto da doenga em Santa Catarina. O primeiro caso foi registrado em 13 de margo de
2020, e o primeiro 6bito, no final do més, em 26 de margo. Nas semanas seguintes, entre
abril e maio, os casos foram evoluindo e representando uma expansao, a partir do litoral
para o interior, como Mattei j& destacou (2020a). Nas duas ultimas semanas daquele més,
o Estado de Santa Catarina viveu a implantacdo de medidas mais duras de isolamento e
contengao do virus. No ultimo dia do més de marco existiam 235 casos confirmados. A
partir do més de abril, aos poucos, as medidas de flexibilizagdo tomavam conta das pautas
de discussdo e os numeros de casos confirmados aumentaram consideravelmente.
Observando agora, foram medidas paradoxais, diante do quadro que se desenvolveu em
toda Santa Catarina.

Os primeiros casos, geograficamente no estado, foram registrados na capital, na
sequéncia nas cidades litoraneas e aos poucos os casos avancaram rumo as cidades do
Oeste do estado. As cidades polos do abate industrial de animais, foram os primeiros que
registraram niimeros assustadores de contaminados, como Mattei (2020a) e Mattedi et al.
(2020) descreveram. Considera-se que a evolucdo dos casos aconteceu de maneiras
diferentes em cada territorio. Esta ¢ uma das dificuldades encontradas para mapear de

maneira eficaz a propagagao do virus. O que explica o diferente grau de evolugado do virus
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no estado quando comparado ao Brasil. A doenga se manifestou de maneira diferente nas
diversas regides. Dai decorre a necessidade de pensar estratégias localizadas para conter
a propagac¢ao do virus.
A COVID-19, portanto, € uma expressao clara de como os processos de
saide ocorrem estreitamente ancorados na estrutura territorial
preexistente. [...] V&-se como a estrutura territorial regional (sistema de
transportes aeroviarios e rodoviarios e a organizagdo ¢ hierarquia

urbana) define direcdo e magnitude desse evento de satide em particular
(MARTINUCI et al., 2020, p. 257).

A expansao do contagio na cidade de Massaranduba ocorreu de maneira diferente
daquele apresentado no Estado de Santa Catarina quanto aos primeiros meses. A cidade
teve o primeiro caso confirmado no dia 07 de abril e até 0 més de junho ndo houve outro
caso registrado. Os meses de junho a agosto apresentaram uma explosdo de casos,
superior aqueles registrados, proporcionalmente no estado, € novamente em dezembro
houve uma escalada significativa. Durante o tempo da pesquisa foram registrados seis
obitos, que proporcionalmente ¢ inferior aos obitos do estado. Os dados abaixo mostram
a evolucdo dos casos em Massaranduba, comparados com Santa Catarina. Em 31 de
dezembro, a cidade fechou com 1.105 contaminados (6,45 por 100 mil habitantes) e Santa
Catarina, com 492.583 (6,87 por 100 mil habitantes).

Apresenta-se agora a segunda etapa dos dados, que sao referentes a producdo de
tilapia em Massaranduba. Segundo a apresentacdo de dados da InfoAgro, pensando
apenas na producao de peixe de 4gua doce, o municipio de Massaranduba ocupa uma
posi¢do de destaque no estado. O portal da Epagri disponibiliza dados da produgdo de
peixe desde o ano de 2015. Entre os anos de 2015 e 2017, Massaranduba foi classificada
como o maior produtor estadual. Nos anos seguintes, 2018 ¢ 2019 ocupou o segundo lugar
entre os produtores. Os dados de 2020, ndo foram divulgados até o final da pesquisa.
Entre os cinco maiores estdo os municipios de Armazém com 2057 toneladas;
Massaranduba, 1823 toneladas; Rio Fortuna com 1649 toneladas; Petrolandia com 1491
toneladas e Unido do Oeste com 1422 toneladas, dados referentes a 2019. A tildpia € o
peixe de dgua doce mais produzido no Brasil, e em Santa Catarina representa 76% da

producao total de peixes de agua doce, movimentando algo em torno de R$ 245 milhdes.
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Figura 1 — Contaminados pela COVID-19 ao longo do ano de 2020 em Massaranduba
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Fonte: Portal Transparéncia COVID-19 Santa Catarina (04 de janeiro de 2021); Elaboracdo dos autores.

Ao tomar a produ¢do de Massaranduba, comparando os anos, houve em 2015, a
produgdo de 1694 toneladas, houve um aumento de 5% da produgdo durante o periodo
dos dados. Entretanto, em 2015, havia 403 produtores, onde 101 produtores comerciais e
302 artesanais, ¢ no ano de 2019, o municipio contava com 109 produtores, sendo, 93
produtores comerciais e 16 artesanais. Houve uma reducdo em 27% do total de
produtores, porém, a producdo per capita saltou de 4,20 toneladas para 16,28 toneladas
no periodo. A produgdo acumulada nos ultimos cinco anos foi de 9085 toneladas,
enquanto Rio Fortuna teve um acumulado de 7614 tonadas.

Para além dos numeros, a atividade da produgdo de tilapia em Massaranduba,
segundo a presidéncia da APISMA ela tem o potencial de transformar a produgao
artesanal em comercial. O aumento da produtividade mostra que o cultivo de tilapia pode
ser uma alternativa a produgdo agricola de Massaranduba rompendo a logica do
trabalhador agricola em tempo parcial, conforme Anjos (1996) chama atengao.

A producdo de tildpia € anterior aos dados apresentados pela InfoAgro, porém,
nem o portal da Epagri, nem o IBGE Cidades e sequer a associacdo e a prefeitura,
possuem dados da produgdo. A APISMA relata que a produgdo artesanal acompanhou a
historia do municipio, mas somente no inicio dos anos de 2000 os produtores comerciais
conquistaram espago. Com o objetivo de representd-los enquanto uma institui¢ao civil
organizada, a APISMA foi criada em 2007. Ela contribui para a formacao profissional
dos produtores e representa e d4 voz a categoria. Em dezembro de 2020 contava com 26
associados, entre os 109 produtores. Afirma que por conta das atividades desenvolvidas

por ela, a producao per capita tem aumentado. Questionados sobre a redugao de 27% nos
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produtores, ela chama aten¢do que entre os produtores comerciais houve uma retragao de
8% e entre os produtores artesanais foi de 95%. A queda, ndo afetou a producdo, pois a
APISMA representa um processo de aprimoramento da técnica de producdo e da

profissionalizagao dos entes envolvidos, aumentando a producao per capita.

4. OS IMPACTOS SOCIAIS E A CARTOGRAFIA DOS PRODUTORES DE
TILAPIA

Diante do contexto da COVID-19 e da producao da tildpia encontram-se as vozes
dos produtores. Quanto ao impacto direto da pandemia sobre a produgdo, Al relatou que,
“Nas atividades do dia a dia, trabalho a campo, nao houve nenhum impacto”, elemento
que os demais entrevistados corroboraram. A mao-de-obra dos produtores ¢ composta
basicamente pelo grupo familiar. Entdo, as primeiras medidas restritivas num primeiro
momento, ¢ o alastramento dos contaminados num segundo momento ndo trouxe
impactos significativos para as atividades do no espaco local. Os produtores relataram
que o impacto aconteceu na comercializagdo e no gerenciamento de insumos para a safra
iniciada durante a pandemia. “O principal impacto foi o aumento do custo de produgio
com a alta do ddlar e falta de matéria prima (soja e milho principalmente)”, disse Al.
“Por causa das medidas restritivas, quem tava com a safra quase pronta demorou mais
para alojar a nova sofra”, afirmou A2. De acordo com A3, com o aumento dos insumos,
também “o pessoal, aqui, estd produzindo menos”. Para A4, também, ¢ importante
considerar o mercado externo. “E se ndo bastasse o dolar também foi nas alturas e
contribuiu para o aumento das ragdes porque parte do nucleo ¢ produto importado” e
aponta outro problema, “peixe subiu de preco, mas ndo o bastante para compensar 0s
custos de producao”. Também, ha de se considerar que, “que afetou mais o setor foi a
demanda de graos da China e escassez de matéria prima para a producao de ragdo que em
consequéncia disso elevou o preco das ragdes acima de 50% “, disse AS.

A producdo da tilapia ¢ uma atividade comercial que tem como maior
concentracdo de vendas, o periodo quaresmal (tempo que antecede a Péscoa). Foi no
tempo quaresmal que iniciaram as medidas protetivas contra a COVID-19 em Santa
Catarina. “No inicio da pandemia afetou um pouco a venda, mas ndo muito”, diz Al, ele
acreditou que as vendas j& estivessem encaminhadas. E continua, “com o retorno das
atividades isso se normalizou diria até¢ que houve um aumento na procura de peixes”.
Corroborando com ele, “a produgdo tava quase pronta antes da Pascoa, encalhou depois”,

disse A4. Além disso, percebeu-se que o mercado buscou o produto, pois para A2, “faltou
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peixe esse ano”. Na soma dos fatores, “o0 impacto € negativo pois quem saiu perdendo foi
a populacdo que ¢ obrigada a pagar um preco quase inacessivel por um alimento
indispensavel para a satde das pessoas”, disse AS.

Para além das questdes de producao, um dos entrevistados demonstrou
preocupacao ambiental. “Nunca foi levado em consideragdo que ¢ uma atividade que onde
o ambiente de criacdo existe vida aonde a um conjunto de bactérias nitrificantes e
microorganismos que estao em sintonia”. Apos pausa, continuou, “peixes, dgua, oxigénio
e quando bem administrado ndo leva efluentes ao meio ambiente. O mesmo 6rgao que
capacita a produzir deveria criar medidas de precaugdo para ndo tornar uma atividade
impactante”. Foi a preocupacgdo descrita por A4.

A primeira reflexdao, como dito, refere-se a COVID-19, e mais especificamente,
0s numeros no territério da pesquisa. Para efeitos comparativos, Massaranduba teve a
marca de 6,45% da populagcdo contaminada. Na mesma condicdo, Santa Catarina teve
6,79% de contaminados pelo virus, considerando até a data de 31 de dezembro de 2020.
O comparativo evidencia que a taxa de contaminagdo do municipio ndo é muito diferente
daquela do estado. Esta informagao ajuda a desmistificar algo que aparece nas entrelinhas
das falas dos produtores de tilapia. O municipio vivenciou um hiato, de quase trés meses,
entre o primeiro e o segundo caso do COVID-19. Este espagamento criou a falsa ideia de
que a contaminacdo estivesse distante da realidade, e que as medidas restritivas e
sanitarias ndo cabiam no espago de Massaranduba. Talvez, e s6 talvez, com o aumento
local, este discurso sofreu algum tipo de transformacdo. Por outro lado, as falas dos
produtores nao se referem ao impacto da doenga na cotidianidade retratam a preocupacao
com a produ¢ao e com as vendas das tildpias, mas ndo no impacto pessoal.

Enquanto a cidade ndo sustentava o alastramento de contagios, viveu-se o tempo
de isolamento mais intenso imposto pelos decretos estaduais. Muito provavelmente as
acdes contribuiram em muito para os numeros dos primeiros meses. Entretanto, esta
situagdo se mostrou incomoda aos produtores que relataram preocupagdao com o
escoamento da safra, com o atraso do alojamento da nova safra e como consequéncia,
gerou um clima de incerteza entre os produtores. Nenhuma das falas mostrou problemas
com o virus em si. Sera que a preocupacdo com outros assuntos distanciou o Brasil de um
olhar mais sereno e responsavel para com as questdes de sauide? Ao mesmo tempo que se
verifica que as agdes estdo todas interligadas, o olhar cotidiano ainda insiste em
fragmentar alguns olhares, mesmo diante de numeros. Paradoxalmente, a “curva” de

contdgio da doenga, a partir de agosto, como visto no Grafico n. 1 foi mais acentuada em
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Massaranduba que a de Santa Catarina. Sera que nao caberia um olhar localizado com as
medidas restritivas mais intensas ¢ um discurso de flexibilizacdo mais moderado?

A segunda parte abordara os contextos internos e externos que geram algum tipo
de impacto social de acordo com os produtos. A comegar pelos fatores internos. Quanto
a produgao, em si, os produtores afirmaram que nao houve um impacto, como mostrou
Al e A3. Este “ndo houve um impacto” da a entender que o COVID-19 nao chegou, ou
que a producdo da tildpia estd deslocado do contexto externo. Talvez tenha faltado
questionar o que foi o impacto da COVID-19, para entender o tipo de separagdo que foi
realizada entre a produgao de tilapias e outras possibilidades. Nao sao elementos dispares.
Parece, em certo grau, que o assunto da pandemia causa certo desconforto para aceitar as
limitagdes laborais impostas. O que justifica as criticas de Antunes (2020) para as formas
que o trabalho assumiu a partir da instituicdo do regime de pandemia mundial, forcando
uma falsa dicotomia entre ele, o trabalho e a vida.

Os fatores externos apontados pelas vozes dos produtores corroboram com a
premissa de que a analise de contexto deveria ser multifacetada. Por exemplo, as falas de
A2 e A5 deixam claro que o problema com o preco dos insumos por conta da alta do dolar
e da alta de exportacdo da soja para o mercado asiatico foi agravado durante a pandemia.
A moeda estadunidense estava cotada na primeira semana de margo em R$ 4,49, chegou
a R$5,93 em meados de maio e fechou dezembro a R$5,27. Uma saca de 25 Kg, de uma
determinada ragdo para tilapia, concentrada 32% 5 mm, no inicio de marc¢o, custava para
o produtor R$49,90, chegou em dezembro ao valor de R$88,20. Os dados expressam a
dificuldade de produzir, além da relacdo com o consumidor, como A3 mencionou, do nao
repasse para o preco do produto. Entdo, o impacto estd no custo da produ¢do. Um maior
custo pode ocasionar uma menor produgao.

As vozes dos produtores evidenciam uma preocupacdo primeira com o produto e
na sequéncia com as condi¢des do produzir. O macro contexto incide diretamente no
micro contexto, seja nas condigdes restritivas impostas pela pandemia, ou nos meios de
producdo. Entretanto, os impactos mencionados pelas vozes, limitam-se as necessidades
imediatas do micro contexto. O que ¢ um tanto paradoxal. H4 uma abertura, por exemplo,
na fala de A5, quando trata da questdo ambiental. Ali ele pensa os beneficios daquilo que
ali ¢ produzido como pressuposto para uma reflexdo mais ampliada. Uma fala que usa o
micro para representar o macro contexto. Aponta como saida pensar em questdes

ambientais numa perspectiva de uma ecologia integral (PAPA FRANCISCO, 2015).
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Pensando nos impactos descritos pelos produtores, sistematizou-se as falas em trés
perspectivas. Ilustrando na primeira coluna hd os elementos originados a partir da
pandemia, no lado oposto os fatores externos e no centro os impactos internos na

producao de tildpia neste tempo.

Figura 2 — Cartografia dos impactos sociais
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Fonte: Elaboragdo dos autores (2021).

5. CONSIDERACOES FINAIS

O artigo se propOs a cartografar os impactos sociais da COVID-19 em
Massaranduba, a partir das vozes dos produtores de tilapia. A partir deste objetivo, nos
proximos paragrafos ha a intencdo de olhar o caminho que os produtores indicaram e
apontar outras aberturas, seja como proposi¢do a reflexdo ou caminhos para estudos
futuros. Em contato com os produtores percebeu-se que os impactos e os efeitos se
manifestaram de forma diferente, a depender da categoria e do interesse. As vozes
desvelam uma preocupacao primeira com a produgdo, € ocultaram a preocupagdo com a
doencga. Talvez esta proposigdo se sustente, os efeitos da produgdo foram sentidos de
imediato, ja os efeitos da pandemia, localmente, tiveram uma escalada diferente daquela
ocorrida no estado. Mesmo assim, as entrelinhas dos produtores, permitem supor que ha
a necessidade de se pensar numa escala macro e micro, a0 mesmo tempo, respeitando as
necessidades de cada territorio.

Quanto aos impactos sofridos pelos produtores de tilapia, efetivamente, pode-se
classifica-los como externos e internos. Externamente foram quatro os impactos externos,
de acordo com as vozes dos produtores: o aumento do dolar; a elevacao do preco dos

insumos necessarios para a producdo; a exportacdo da matéria prima para os insumos,
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como a soja, trouxe dificuldades de abastecimento no mercado interno e a manutengao
do valor do produto para venda, o que impactou diretamente os produtores. Estes foram
efeitos externos, o que levou internamente a um maior custo para produzir € menor
margem de lucro; dificuldades para o escoamento da produgdo e uma problematica figura
que ¢ a organizacao da proxima safra. Embora classificados, os impactos se intercruzam.

Pesquisar os impactos sociais de uma crise, durante seu curso exige o olhar
cuidadoso para outras possibilidades, pois a reversdo de quadro é sempre uma
possibilidade. Infelizmente o nimero de contaminados, no més seguinte do recorte
temporal da pesquisa, ndo sugere outro cenario. O nimero de contaminados continua a
crescer, o dolar segue no mesmo patamar e o recuo do prego dos insumos ¢ insignificante
diante da elevacao que ocorreu no ano de 2020. H4 um cenario de ampliagdo da crise da
satide e manutencdo dos problemas econdmicos. O impacto do conjunto destas acdes
continuard a afetar os produtores a longo prazo. As falas de todos eles deixaram a entender
que ndo havera reversdo do quadro que se instalou. Entdo, novamente, insistiu-se na
perspectiva de se pensar politicas publicas, que de alguma forma, possibilite a
continuidade da atividade e que dé condi¢cdes minimas a producao local.

Por fim, os impactos sociais sentidos foram na produgdo. As vozes, em nenhum
momento, apresentaram problemas organizacionais, limitagdo com a mao-de-obra, ou
outro tipo de problema em si. Este estudo carece de outras aberturas que permitam pensar
os efeitos da producdo e o impacto na safra de 2021. Entre os produtores ha falas que a
produgdo serda menor por conta do custo elevado. Uma posi¢ao que justifica a necessidade
da tomada de decisdes que pense o macro € o micro contexto a0 mesmo tempo. A
possibilidade de menor produgdo ¢ resultado de medidas tomadas fora do contexto da
producdo de tilapia. Porém, o afetar da produgao local, afetara todo o mercado envolvido
com este tipo de producido, ndo apenas o produtor, mas o atravessador, o comerciante e o
consumidor final. As outras aberturas sdo a possibilidade de se refletir sobre os critérios

que pautam a agenda decisoria sobre a agricultura e as transformagdes sociais envolvidas.
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