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RESUMO

Objetivo: Avaliar o indice de isolamento social e a velocidade de casos novos de Covid-19 no Brasil.

Métodos: Ecoldgico quantitativo, documental, descritivo, utilizando dados secundarios, comparando-se o periodo de 14 de marco
a 19 de maio de 2020, nas 27 unidades federativas brasileiras, caracterizando a populagdo do estudo. Realizou-se andlise estatistica
descritiva, no software Statistical Package for the Social Sciences® avaliando-se a correlacdo entre o indice de isolamento social e o
ntmero de novos casos de Covid-19, utilizando o Coeficiente de correlacdo de Pearson.

Resultados: 0 aumento dos casos de Covid-19 se apresenta de forma exponencial. Houve correlacdo significativa, negativa quanto
a0 indice de isolamento social e a velocidade do ndmero de casos novos pelo coeficiente de Pearson, o que significa que, a medida
que o primeiro aumenta, 0 sequndo decresce.

Conclusao: Medidas de isolamento social tém efeitos significativos sobre a velocidade de infeccdo por coronavirus na populacdo.
Palavras-chave: Infeccdes por coronavirus. Coronavirus. Isolamento social. Doencas transmissiveis. Satide publica. Controle de
doencas transmissiveis.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the social isolation index and the speed of new cases of Covid-19 in Brazil.

Methods: Quantitative ecological, documentary, descriptive study using secondary data, comparing the period from March 14 to
May 1, 2020, carried out with the 27 Brazilian federative units, characterizing the study population. The data were analyzed through
descriptive statistics using the Statistical Package for the Social Sciences-SPSS® software, evaluating the correlation between the
social isolation index and the number of new cases of Covid-19, using Pearson’s correlation coefficient,

Results: The increase in Covid-19 cases is exponential. There was a significant, negative correlation regarding the social isolation
index and the speed of the number of new cases by Pearson’s coefficient, which means that as the first one increases, the second
one decreases.

Conclusion: Social isolation measures have significant effects on the rate of coronavirus infection in the population.

Key-words: Coronavirus infections. Coronavirus. Social isolation. Communicable diseases. Public health. Communicable disease
control.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el indice de aislamiento social y la velocidad de los nuevos casos de Covid-19 en Brasil.

Metodologia: Estudio ecoldgico cuantitativo, documental, descriptivo, utilizando datos secundarios, comparando el perfodo del 14
de marzo al T de mayo de 2020, realizado con las 27 unidades federativas brasilefias, caracterizando | apoblacion de estudio. Los datos
se analizaron mediante andlisis estadistico descriptivo, utilizando el paquete estadistico para el software Social Sciences® evaluando
la correlacion entre el indice de aislamiento social y el ndmero de casos nuevos de Covid-19, utilizando el coeficiente de correlacion
de Pearson.

Resultados: £l aumento em los casos de Covid-19 es exponencial. Hubo una correlacion negativa significativa con respecto al indice
de aislamiento social y la velocidad del ndmero de casos nuevos segun el coeficiente de Pearson, lo que significa que a medida que
el primero aumenta, el sequndo disminuye.

Conclusion: Las medidas de aislamiento social tienen efectos significativos sobre la tasa de infeccion por coronavirus en la poblacién.
Palabras clave: Infecciones por coronavirus. Coronavirus. Aislamiento social. Enfermedades transmisibles. Salud pdblica. Control de
enfermidades transmisibles.
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l INTRODUGCAO

A atual pandemia global de Covid-19 esté relacionada a
uma doenca respiratéria aguda causada por um novo coro-
navirus (SARS-CoV-2) de evolucédo ainda pouco conhecida™.

Em 31 de dezembro de 2019, o escritério da Organizagao
Mundial da Saude, na China, recebeu alerta epidemioldgico
sobre casos de uma pneumonia com causa desconhecida na
cidade de Wuhan, na provincia de Hubei. Em 7 de janeiro de
2020, pesquisadores chineses isolaram uma cepa SARS-COV-2
da familia coronavirus, que ainda nao havia sido detectada
em humanos. Em 11 de fevereiro de 2020 o virus foi oficial-
mente denominado coronavirus, causador da Covid-19?.

Nesse cenario, em 2020, a pandemia da doenca conhe-
cida mundialmente como Covid-19, causada pelo novo
coronavirus, denominado SARS-CoV-2, levou a uma grave
crise mundial sanitaria, econdmica, social e politica®, fato
que tem exigido atuacdo expressiva da Enfermagem em
multiplos espagos de assisténcia direta e/ou indireta.

Com base em modelos matematicos, assim como em
outros palises®, foi possivel estimar o impacto da doenca.
Acompanhando a situacédo vivida na China, o Brasil, em 22
de janeiro de 2020, ativou o Centro de Operagdes de Emer-
géncias em Saude Publica para a doenca (COE Covid-19).
Naguele momento, estava claro que se tratava de um novo
virus com forte capacidade para lotar os leitos das unidades
de terapia intensiva.

A doenca contagiosa e de transmissao viral acontece
da pessoa infectada para uma sadia e, apesar de a Covid-19
ndo aparentar a mesma gravidade da SARS, ha uma trans-
missibilidade superior que a torna mais letal em nimeros
absolutos, além de ser um virus novo para os seres humanos
e que,por isso, ndo confere imunidade prévia, tornando seu
grau de infeccdo ainda maior>,

Dado seu alastramento intercontinental,em 11 de marco
de 2020 a doenca tomou dimensodes globais, sendo decla-
rada como pandemia pela Organizacao Mundial da Saude
(OMS); nessa data ja se apresentava no cenario de 114 paises,
requerendo, portanto, um trabalho em escala nacional e
mundial para recuperacao e controle®.

Por isso, todos os paises passaram a planejar e intervir
conforme orientacées da OMS, a qual preconizou medidas
de distanciamento social e de higienizacdo das maos como
as mais eficientes no combate a pandemia da Covid-19,
também denominadas ndo farmacolégicas, tendo em vista
a indisponibilidade de medicamentos e vacinas especificas
gue curassem e evitassem a transmissao até o momento®.

No Brasil, isso nao foi diferente, fundamentado na expe-
riéncia de outros paises com incidéncia anterior da doenca,
passou a adotar medidas de isolamento social, dado ser a
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forma mais efetiva de evitar o colapso do sistema hospitalar
e de atingir menor mortalidade em nimeros absolutos®.

No entanto, as recentes alteragdes nos critérios diagnosti-
cos da doenga levaram a um aumento da taxa de novos casos
e,a cada dia, nimeros e desafios crescentes tém sido motivo
de intenso debate sobre o tema pela comunidade cientifica®.

Nesse sentido, a enfermagem ganha importante des-
tague no cuidado a saude da populacao, fortalecendo as
acdes de promocao e prevencao, a educacao e desenvolvi-
mento dos profissionais de enfermagem, tendo a orientagdo
para o isolamento social como uma medida de prevenir a
transmissao da Covid-19%. Assim, ao passo que acdes de
isolamento social sdo consideradas ferramentas centrais para
o enfrentamento a Covid-19, e que as equipes de salde e
de enfermagem se debrucam sobre esta orientagdo para
educar a populacao, evidéncias cientificas confidveis sobre
o isolamento social tornam-se potenciais para o reconheci-
mento do protagonismo dos profissionais de enfermagem
no enfrentamento da pandemia®.

Nesse cenario, este estudo tem como pergunta de pes-
quisa: Acdes de isolamento social estdo correlacionadas a
velocidade de novos casos de Covid-19 no Brasil? Tendo
como hipdtese de estudo que acdes de isolamento social
diminuem a velocidade de casos novos da Covid-19, levando
esta pesquisa ao objetivo de avaliar o indice de isolamento
social e a velocidade de casos novos da Covid-19 no Brasil.

Hl METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico, de fonte documental,
de dados secundarios, com carater descritivo e de natureza
quantitativa. A coleta de dados publicos nas plataformas
de acesso contempla o periodo em que os dados estavam
disponiveis, de 14 de marco a 1° de maio.

Consideraram-se para a pesquisa todas as 27 unidades
federativas brasileiras, caracterizando a populacéo deste
estudo, tendo como critérios de inclusao: aquelas que pas-
saram a apresentar mais de 100 casos de Covid-19 no Pais
por dia, a partir do periodo de disponibilizacdo dos dados,
e que apresentavam seus respectivos indices de isolamen-
to social disponiveis, totalizando 27 unidades federativas
participantes do estudo.

Tal delineamento quantitativo definiu-se na tentativa de
demonstracéo e representacao dos achados, favorecendo
0 alcance de inferéncias por meio das varidveis utilizadas
compostas pelo nimero de casos novos de Covid-19 por
dia no Brasil no periodo, bem como pela varidvel acerca da
média ponderada do indice de isolamento social no Brasil
por dia, no periodo.



Isolamento social e a velocidade de casos de covid-19: medida de prevencao da transmissao

Para a obtencdo dos dados de isolamento social no Brasil
foram utilizados os dados divulgados pela startup In Loco®,
que se trata de uma empresa brasileira de tecnologia que for-
nece inteligéncia a qual coleta dados de localizacdo andnima
de 60 milhdes de dispositivos. O Indice de Isolamento Social
foi desenvolvido pela In Loco® e estd com acesso publico,
com vistas a ajudar no combate a pandemia da Covid-19 no
Brasil, caracterizando a coleta de dados secundarios.

Por meio de mapa, a In Loco® demonstra o percentual
da populacao que esta respeitando a recomendacao de
isolamento, auxiliando as autoridades do poder publico
e institutos de pesquisa a direcionarem os recursos de se-
guranca, comunicacgédo e saude. O indice é medido pelo
software da startup e ocorre por meio da porcentagem de
dispositivos moveis que permaneceram dentro de um raio
de 450 metros do local identificado como residéncia®.

J&, para a obtencdo do numero de casos novos de in-
feccdo pelo Coronavirus no Brasil, foram utilizados os dados
divulgados pelo Ministério da Satude".

O conteudo coletado foi organizado no software Sta-
tistical Package for the Social Sciences-SPSS® e analisado
por estatistica descritiva, verificando-se a correlacéo entre
variadveis, utilizando o método de correlacédo de Pearson.
O coeficiente de correlagdo (p de Pearson) pode assumir
valores de -1 (correlacédo negativa) a 1 (correlacdo positiva).
Quanto mais préximo dos valores extremos, mais significante
se torna a correlacéo.

Para viabilizar o calculo estatistico, estratificou-se o pe-
riodo de estudo de 49 dias em sete semanas, o qual teve
origem no 100° caso diagnosticado de Covid-19 no Brasil.
Para cada semana, foram calculadas as velocidades de casos
novos a partir da regressao linear (logaritmo), apds o 100°
caso confirmado. A velocidade de casos novos, ou taxa da
variacdo de Log (CN) no tempo, é dada pela fungao abaixo.

d (Log (CN))
a=—"""
dt
Em cada estrato semanal foi realizada a regresséo linear
das variaveis Log (CN) e tempo, dado em dias. Sendo assim,
foram obtidas sete equacdes lineares como a disposta abaixo,
onde a é o coeficiente linear, b é o coeficiente angular da
reta e t o tempo, dado em dias.

Log (CN) =a+Db.t

Ao aplicar-se a derivada da equagdo acima para a deter-
minagdo em cada estrato semanal, teremos que o coeficiente

angular b equivale numericamente a, sendo este uma cons-
tante para cada curva semanal obtida.

Tais valores de velocidade de novos casos foram com-
parados com o indice de isolamento social (IIS) médio. No
estrato semanal equivalente, foram calculadas as médias
simples semanais dos indices de isolamento social, conforme
demonstrado na Tabela 1.

Apds a obtencéo dos valores equivalentes, foram com-
parados os indices de isolamento social (média semanal) e
as velocidades de novos casos (semanais). Para tanto, pro-
cedeu-se a andlise de correlacao bivariada para obtencao
deinformacdes de correlacdo de Pearson, considerando-se
um nivel de significancia de 0,05.

Por se tratar de pesquisa em dados de acesso secundarios,
de carater publico, ndo se fez necesséria a apresentacdo ao
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, no en-
tanto, destaca-se respeito dos pesquisadores pelas questoes
éticas para o desenvolvimento desta pesquisa.

Hl RESULTADOS

A partir da regressdo néo linear (exponencial) dos casos
novos de Covid-19 obteve-se a Figura 1, a qual demons-
tra que o aumento de casos didrios no Brasil segue uma
tendéncia exponencial. Para tal perfodo, observou-se um
coeficiente de determinacéo (R?) de 0,879.

Afuncéo logarftmica do modelo exponencial resulta em
modelos lineares. Da regressao linear dos estratos semanais
obtidos, resultaram os coeficientes angulares (velocidade
de novos casos), conforme a Tabela 1. Esta tabela também
apresenta a evolugao de casos novos de Covid-19por dia,
e os indices de isolamento social e suas médias simples.

Os valores de indice de isolamento social médio eveloci-
dade de novos casos foram submetidos a analise de correla-
cao de Pearson, sendo seu resultado ilustrado pela Tabela 2.

A correlacdo é significativa no nivel 0,05 (2 extremidades),
assim, a partir da Tabela 2, verifica-se que o valor-p obtido
foi de 0,022, sendo menor que o nivel de significancia de
0,05 eindicando, portanto, que existe correlacdo significativa
entre as variaveis velocidade de casos novos e de IS médio.

O coeficiente de correlagcdo de Pearson obtido foi de
-0,825, 0 que denota que ha uma alta correlacdo negativa
entre as duas varidveis, ou seja, a medida que o isolamento
social cresce, a velocidade de novos casos diminui.

O gréfico de disperséo apresentado da Figura 2 demons-
tra a correlacdo entre as duas varidveis e torna mais simples
a visualizacdo da correlagdo negativa entre elas.
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Figura 1 - Casos novos por dia, a partir do 100° caso de Covid-19 no Brasil, 2020
Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Tabela 1 - indice de isolamento social (IIS) e nimero de casos novos e acumulados no Brasil no perfodo de 14 de marco
a 1o de maio de 2020, Brasil

indice de indice de .
Dia Semana Isolamento Isolamento Social Caso.s e Log (CN) Velocidade de
Social médio Covid-19 (CN) Casos novos

1 0,37 23 1,36

2 0,51 79 1,90

3 0,39 34 1,53

4 1 0,30 0,37 57 1,76 1,60

5 0,32 137 2,14

6 0,35 193 2,29

7 0,38 283 245

8 0,58 224 2,35

9 0,70 418 2,62

10 0,56 345 2,54

11 2 0,56 0,58 310 2,49 1,48

12 0,57 232 2,37

13 0,58 482 2,68

14 0,54 502 2,70
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Tabela 1 - Cont.

indice de indice de .
Dia Semana Isolamento Isolamento Social Caso.s novos de Log (CN) CALEEEERDCD
Social médio Covid-19 (CN) €asos hovos

15 0,56 486 2,69

16 0,64 353 2,55

17 0,52 323 2,51

18 3 0,53 0,54 1138 3,06 2,18
19 047 1117 3,05

20 0,54 1076 3,03

21 0,51 1146 3,06

22 0,54 1222 3,09

23 0,62 852 2,93

24 0,51 926 2,97

25 4 0,50 0,53 1661 3,22 2,26
26 0,49 2210 3,34

27 047 1930 3,29

28 0,59 1781 3,25

29 0,51 1089 3,04

30 0,60 1442 3,16

31 0,46 1261 3,10

32 5 0,52 0,51 1832 3,26 2,54
33 047 3058 3,49

34 0,49 2105 3,32

35 0,49 3257 3,51
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Tabela 1 - Cont.

indice de indice de .
Dia Semana Isolamento Isolamento Social Caso.s DL Log (CN) Velocidade de
Social médio Covid-19 (CN) €asos hovos

36 0,51 2917 3,46

37 0,62 2055 3,31

38 0,51 1927 3,28

39 6 0,60 0,52 2498 3,40 2,32

40 048 2678 343

41 0,46 3735 3,57

42 0,50 3503 3,54

43 7 0,50 0,50 5514 3,74 2,61

44 0,59 3379 3,53

45 048 4613 3,66

46 0,50 5385 3,73

47 0,53 6276 3,80

48 0,40 7218 3,86

49 0,53 6209 3,79

Fonte: Autores, 2020.

Tabela 2 - Correlacdo entre as varidveis indice de isolamento social e taxa de casos novos, Brasil, 2020

indice de isolamento

Taxa de casos novos

social
Correlacao de Pearson 1 -0,825"
indice de isolamento social Sig.(2 extremidades) 0,022
n 7 7
Correlagao de Pearson -0,825" 1
Velocidade de casos novos Sig. (2 extremidades) 0,022
n 7 7

Fonte: Autores, 2020.
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Figura 2 - Gréfico de disperséo entre velocidade de novos casos e isolamento social

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

B DISCUSSAO

Com o SARS-CoV-2 emerge um novo subtipo de sindrome
respiratéria aguda grave humana (SARS-CoV) caracterizado
por alta capacidade de transmissao e inducao de quadros de
infeccdo respiratoria severa, gerando esforcos cada vez mais
intensos por parte das organizagoes de salde e do poder
publico, no sentido de conter seu avanco e disseminacao.

Acredita-se que o virus se espalhe principalmente de
pessoa para pessoa através de contato proximo (o virus
pode ser transferido das maos para os olhos, nariz ou boca)
e goticulas respiratérias (produzidas quando uma pessoa
infectada tosse ou espirra). Podendo ocorrer transmissao
de portadores assintomaticos, levemente sintomaticos ou
durante o periodo de incubacao, estimado entre 1 e 14 dias®,

O novo coronavirus promove infeccdo aguda e de 2 a
4 semanas € eliminado pelo corpo humano. Se o virus ndo
encontrar hospedeiro, a doenca encerra-se e, deste modo,
o sucesso do combate depende da inflexdo da pandemia®.

Esse cenario ressaltou de maneira comovente o papel
essencial que enfermeiras, enfermeiros e outros profissionais
de saude desempenham para proteger a salde das pessoas
e salvar vidas®.

Assim, 0 avanco sustentado de casos de Covid-19 no
mundo tem sido acompanhado da formulacdo de planos
para respostas rapidas a disseminacao da doenca?, con-
duzidos em grande parte pelos profissionais enfermeiros,

que desenvolvem agdes de atengao primaria, vigilancia em
saude, assisténcia hospitalar, dentre outras®. Nestas acoes se
incluem atitudes de deteccédo precoce, isolamento, vigilancia
epidemiolégica, medidas de prevencao e controle, bem
como avaliacdo de impactos sanitarios".

Nessa toada, as tomadas de decisdes pelos érgéos de sau-
de e seus profissionais vao ocorrendo, majoritariamente, sob o
enfoque nao farmacoldgico?. Assim, a Organizacado Mundial
da Saude preconizou medidas de distanciamento social, eti-
queta respiratéria e de higienizagdo das maos como as Unicas
e mais eficientes no combate a pandemia do Covid-19%.
Nesse cendrio, a enfermagem, que tem como seu objeto
de trabalho o cuidado, promove orientacées que salientam
a necessidade de manutencao do isolamento social como
possibilidade para lidar com a pandemia®, especialmente
enquanto medidas farmacoldgicas eficazes inexistirem.

Nessa perspectiva, e dado o protagonismo dos enfermei-
ros nas orientacdes de cuidado, faz-se necesséria sua capa-
citacdo constante, com vistas a atuarem a luz das melhores
evidéncias cientificas, uma vez que diariamente amplia-se o
numero de publicacdes e informagdes sobre 0 novo corona-
virus. Servindo até mesmo como atitude de valorizagao da
categoria e de sua atividade frente ao cenario de pandemia,
que, coincidéncia ou ndo, surge no ano em que a Organi-
zagao Mundial da Saude e a Organizacao Pan-Americana
da Saude celebram o ano internacional dos profissionais
de enfermagem, por meio da campanha Nursing Now!'.
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Desde meados do més de marco de 2020, o Brasil se
encontra no terceiro nivel de resposta, o qual corresponde
a situacdo em que hé confirmacéo de transmissao local da
Covid-19 em territério nacional”.

Embora seja dificil quantificar quantos contatos as pes-
soas costumam ter, as estimativas apresentadas ajudam a
entender a necessidade de isolamento fisico, ja que os dados
presentes neste estudo evidenciaram correlacao significa-
tiva para o isolamento social, se comparado a velocidade
de casos novos, corroborando com outra pesquisa que
destacou a necessidade de reducdo minima de 75% para
pessoas sintomaticas e 55% para assintomaticos, como taxa
de reducédo de contato necesséria para melhor controle da
transmissao’,

Além disso, 0 aumento exponencial dos novos registros
observados autentica a crescente répida de casos clinicos da
nova doenca, conferindo o coronavirus como de alta trans-
missibilidade, mesmo que as estimativas do nimero repro-
dutivo basico, relatado na literatura, variem amplamente.

Dentre os motivos que levaram a propagacéo acelerada
dos casos, estd a globalizacdo e a falta de conhecimento
para adocao de medidas restritivas. Com isso, a Organizacao
Mundial da Satde instituiu as medidas essenciais a serem
adotadas para a prevencéo e enfrentamento da doenca.
Indicando, sobretudo, a manutencédo da distancia social,
que se evitassem aglomeracdes, e que se utilizassem mas-
caras em casos de quadro gripal ou infec¢do pela Covid-19;
tendo o profissional enfermeiro, fundamental importancia
na orienta¢do quanto ao cumprimento de tais medidas".

E essa crescente provoca um impacto social que ecoa
ao setor da saude, envolvendo todos os niveis de atencao,
especialmente quem estd na linha de frente do cuidado. A
enfermagem é um exemplo disso, ja que um periodo de
10 dias em abril foi o suficiente para aumentar em 18 vezes
0 numero de casos suspeitos e confirmados da Covid-19
destes profissionais. Cabendo a sociedade, em geral, a ade-
s&0 a atitudes que evitem o aumento do numero de casos,
que neste momento estdo balizadas em a¢bes preventivas,
como o isolamento social®,

O distanciamento esté entre as prioridades governa-
mentais para diminuir a transmissao do virus, minimizando
o contato entre individuos potencialmente infectados e
sauddveis, ou entre grupos com altas taxas de transmissdo e
ou aqueles com nenhuma ou baixa taxa. Assim, a importan-
cia doisolamento social se ancora no risco de que pessoas
assintomaticas que permanecem na comunidade possam
infectar outras pessoas, 0 que torna um desafio o controle
da pandemia“”.

Todavia, é importante destacar que, embora exista uma
correlacao significativa entre o isolamento e a velocidade
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de novos casos, a estratégia de manter a separacao de pes-
soas, sejam elas sintométicas ou n&o, pode ter sua eficacia
diminuida quando a transmissdo ocorre antes de o indivi-
duo apresentar os sintomas, devido a dificuldade de isolar
todos os casos e rastrear os contatos'¥, o que justifica a
necessidade de associacdo do isolamento a outras medidas
sanitarias e de biosseguranca, enquanto ainda nao houver
o tratamento efetivo.

Portanto, cabe ressaltar que acbes de isolamento so-
cial, por si s6s, nao eliminam o virus, mas servem como
ferramentas no preparo dos servicos, especialmente da alta
complexidade, além de constituirem fator de diminuicéo da
sobrecarga dos enfermeiros e dos profissionais de satide'®.

Vale lembrar que, na impossibilidade de identificar to-
dos os casos contaminados, ndo haverd tempo de retardar
a transmissao da doenca, levando a medidas aquém do
isolamento, que cheguem a contencao comunitaria, as
quais reduzem drasticamente as interagbes entre pessoas
e comunidades®.

Movimento esse ja observado em algumas regides bra-
sileiras, as quais nao se anteciparam em ac¢des voltadas ao
isolamento social e, atualmente, apresentam elevada inci-
déncia da doenca, como Sao Paulo, que teve seu primeiro
registro da infeccdo em 26 de fevereiro e iniciou medidas
de isolamento um més depois, em 24 de marco'. Além
do Estado do Amazonas, que tramitou suspensdes mais
restritivas quanto a pandemia, ja no final de marco, no dia
31, permitindo, a partir deste momento, somente atividades
de caréter essencial@.

O que néo diverge dos demais estados e territorios, ja
que, quando as medidas passaram a ser orientadas pelos
orgéos de salde, isso ndo ocorreu de maneira uniforme,
ficando a cargo de cada érgado administrativo definir e iniciar
medidas, sejam para atitudes de isolamento, orientacdes de
vigilancia sanitdria ou agcdes de biosseguranca. A exemplo
do Maranhao (54,8%), Pernambuco (55,9%), Ceara (55%),
Goias (58,5%), que apresentaram os melhores indices de
isolamento social em 14 de abril, enquanto os Estados de
Tocantins (44,68%) e Mato Grosso do Sul (44,5%) apresen-
taram menores indices no mesmo periodo®.

Considerando-se que o momento do inicio das interven-
¢oes ndo farmacoldgicas mostra-se determinante no impacto
ainfeccao pelo virus da Influenza®”, por exemplo- especial-
mente num cenario de dlvidas sobre 0 comportamento
do virus — o inicio e duragao das medidas de isolamento
precisam ocorrer em periodo de tempo suficiente e no
momento oportuno, na tentativa de impedir maior elevacéo
no numero de casos, a fim de postergar o pico da curva
epidémica e a demanda assistencial em satde®?.



Isolamento social e a velocidade de casos de covid-19: medida de prevencao da transmissao

Ante os fatos acerca da gravidade da doenca e da in-
tensidade de sua transmissdo, do ndimero de casos Nnovos
e de sua evolugdo no Brasil de maneira exponencial, ainda
se justifica a necessidade de priorizar medidas preventivas
de contagio, especialmente por ndo haver, até o momento,
vacina de comprovada eficacia.

Essa situacdo exige apoio entre os érgdos administrativos
para manutencao de intervengdes que possam mitigar a
pandemia®. Mantendo-se, mesmo enquanto ainda sejam
incipientes estudos que comprovem a real efetividade, o uso
de mascaras individuais®®, seja por pessoas sintomaticas ou
nao; além da inducao ao distanciamento social e medidas
ambientais de limpeza de locais e superficies que promovam
barreiras contra a transmissao de patégenos®¥, dado que
0 virus se mantém estdvel fora do corpo humano por um
periodo de 3 dias®??,

No entanto, mais do que prevenir o aumento de novos
casos da doenca no Pais, espera-se que medidas de isola-
mento reverberem na capacidade do sistema de salde,
pOis, a0 passo que novas contaminagdes ocorrem, dada a
letalidade da doenca que exige suporte hospitalar ventilatério
mecanico®, mais se sobrecarrega o nivel hospitalar, servindo
essa reflexdo de fomento a outros estudos que associem o
periodo em que se iniciou o isolamento social, nos diferentes
cenarios, a velocidade de ocupacdo do sistema hospitalar
para atendimento a Covid-19.

Bl CONCLUSAO

O estudo em questao evidenciou que o aumento
do nuimero de casos novos da Covid-19 se comporta de
maneira exponencial.

Ademais, medidas de isolamento social tém efeitos sig-
nificativos sobre a velocidade de casos novos por Covid-19
na populacdo, com alta correlacdo negativa entre as variaveis
(p de Pearson =-0,825).

Portanto, as evidéncias apontadas fundamentam e res-
paldam a equipe de salde e de enfermagem sobre estra-
tégias de prevencado a Covid-19, contribuindo nas decisoes
governamentais e das equipes de salide sobre a adesédo as
medidas de isolamento social, como importante ferramenta
de reducdo de novos casos da Covid-19.

Considera-se como limitacdo do estudo o provimento
dos dados ser de fonte secunddria.
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