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Resumo

Apesar de as criancas serem apontadas como o grupo menos afetado pelos sin-
tomas da COVID-19, embora nao ileso a doenga e suas formas graves, seu
cotidiano foi afetado de vdrias formas, incluindo a interrup¢do da vida escolar
presencial e o contato com colegas de aula, além de impactos relacionados ao
isolamento social e, em muitos casos, problemas financeiros e de saiide en-
frentados por familiares. Neste trabalho, temos como objetivo compreender a
percep¢do de criangas cariocas sobre 0 SARS-CoV-2, a COVID-19 e os virus
em geral, por meio de um estudo qualitativo. Entrevistamos 20 criangas por
meio de plataformas de servigos de conferéncia. Os resultados indicam que
elas estao conscientes dos riscos e cuidados necessdrios para a preven¢do do
coronavirus, mostrando-se apreensivas, com medo de pegar a doenca e pas-
sar para os seus familiares. Quanto aos virus em geral, observamos que suas
percep¢des sdo relacionadas diretamente ao coronavirus, isto é, a situacdo com
que estdo lidando atualmente. O estudo traz subsidios que podem ajudar na
concepeao de estratégias de divulgacao cientifica.
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Introducdo

Em 11 de marco de 2020, a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) declarou a COVID-19, causada
por um novo tipo de coronavirus, o SARS-CoV-2, como uma pandemia I. No Brasil, o primeiro caso
da doenga foi registrado em 26 de fevereiro. Duas semanas depois, foram identificadas transmissoes
comunitarias em Sao Paulo e no Rio de Janeiro. Em 16 de marco, o Governo do Estado do Rio de
Janeiro reconheceu a situacao de emergéncia na satde publica e adotou uma série de medidas para
o enfrentamento da propagacdo da doenca 2. Atividades consideradas essenciais, como mercados e
farmécias, continuaram funcionando, mas um decreto, em 16 de marco, determinou a suspensio de
atividades cientificas, culturais e coletivas (museus, congressos, shows), da circulacio de linhas inte-
restaduais de Onibus e das aulas nas redes publica e privada 3.

Na cidade do Rio de Janeiro, a prefeitura lancou um decreto, em 21 de marco, determinando a
adocdo de medidas adicionais para o enfrentamento do novo coronavirus. O decreto determinava
o fechamento das escolas municipais até o dia 12 de abril e anunciava o fornecimento de mil cestas
bésicas aos alunos da rede municipal com familias hipossuficientes 4. Em 1o de junho, a Prefeitura
do Rio de Janeiro anunciou a retomada gradual das atividades econémicas da cidade, mas as escolas
foram mantidas fechadas 5, fazendo com que as criancas permanecessem em casa, longe dos amigos e
do convivio social até o momento da coleta e analise dos dados (setembro de 2020).

Apesar de as criancas serem apontadas como o grupo menos afetado pelos sintomas da doenca,
embora nao ileso a doenca e suas formas graves, seu cotidiano foi afetado de varias formas, incluindo a
interrupcao da vida escolar presencial, impactos relacionados ao isolamento social e, em muitos casos,
problemas financeiros e de satide enfrentados por familiares. Nesse contexto, as crianc¢as sdo um gru-
po sensivel ao confinamento, com ameacas sérias a sua sadide, tanto do ponto de vista fisico quanto do
ponto de vista emocional 67. De acordo com alguns autores, é essencial que as criancas entendam o
que esta acontecendo no mundo, isto é, devem ser tdo informadas quanto os adultos e outros grupos
em geral sobre por que elas tém de ficar confinadas 8.

Ha varios estudos sobre a percepcao de doengas infecciosas emergentes, no geral, e da COVID-19,
especificamente 910,11,12. No entanto, a maior parte deles tem investigado adultos, deixando de fora as
criancas 13. Identificamos apenas uma pesquisa sobre a percep¢do de criancas acerca da pandemia do
coronavirus 13. Realizado na Espanha, o trabalho evidenciou que as criangas tém enfrentado diversos
desafios e sdo emocionalmente impactadas pela pandemia 13.

Estudos de percepgcdo com criangas

A partir da década de 1980, observou-se um nimero crescente, embora reduzido, de pesquisas dedi-
cadas a percepcao de criancas sobre o conceito de doenca ou sobre o que significa estar doente 14,15,16,
Essa literatura indica que as percepcoes das criangas afetam diretamente os seus comportamentos
relacionados a saude e a percepg¢ao do risco 17,18,

Nesse sentido, compreender o que as criancas entendem por doencgas, de modo geral, pode gerar
bons resultados tanto de ordem pratica quanto tedrica 16. Por exemplo, interessados no papel que
as concepcoes de saide e de doenca de criancas e adolescentes desempenham como mediadoras de
comportamentos, pesquisadores da area da satide tém se dedicado a estas investigacdes visando a ela-
borar estratégias de promogao da saude 19. Tais estudos também sao uteis para elaborar explicacdes
mais adequadas sobre as doencas para criancas de idades especificas, especialmente aquelas afetadas
por determinadas enfermidades e que estdo envolvidas nas decisdes (de tratamento, por exemplo)
que impactam suas vidas 16. Isso porque, ainda que seus responsaveis tomem as decisdes, conforme
as criancas atingem niveis cognitivos mais avancados elas tém a capacidade de escolher ou rejeitar
determinada opcdo de tratamento e, por isto, devem ser bem informadas sobre suas condi¢des e possi-
bilidades 14. Nesses trabalhos, normalmente, enfoca-se no nivel cognitivo das criancas, pois influencia
diretamente a forma como o inicio, o desenvolvimento e o progndstico de doencas pediatricas sdo
relatados para e por elas.

Como exemplo da relacdo entre desenvolvimento cognitivo e sentidos atribuidos a doencas, ha
evidéncias de que as criancas mais novas tendem a acreditar que apenas pessoas ruins ficam doentes 14.
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Estudos sobre percepcao de satide e doenca com criangas e adolescentes, baseando-se na Teoria do
Desenvolvimento de Piaget, também tém demonstrado que a percepc¢ido de saide e doenca pelas
criancas tende a ser diferente em cada etapa do desenvolvimento 18,2021,22,

Schmidt & Frohling 23, ao estudar as percep¢des das criangas sobre o tema em cada faixa eta-
ria, identificaram que as defini¢des de satide mais adequadas englobam mais do que a “auséncia de
doenca”. Também observaram que definicdes negativas — de auséncia — tendem a escassear conforme
a idade aumenta, e as definicdes mais elaboradas de satide, destacando aspectos positivos como o
humor, tornam-se mais comuns. Ja o conceito de doenca esta frequentemente associado a sintomas
e ao mal-estar 23.

Millstein & Irwin 19 analisaram os conceitos de satide e doenca, simultaneamente de 218 adoles-
centes, chegando a conclusio de que estes dois conceitos ndo sdo considerados extremos opostos de
uma dimensio Unica, por exemplo, doenca sendo considerada “auséncia de satde” e vice-versa. Sdo
conceitos diferentes que, em determinado ponto, se sobrepdem. Em contextos de doencas especificas,
como o das doencas infecciosas emergentes, a Teoria das Representacdes Sociais também tem sido
utilizada para a compreensio das formas pelas quais o conhecimento sobre um novo fenémeno de
risco é transformado do discurso cientifico para a compreensdo comum de pessoas leigas 13,24,

Diante da pandemia de COVID-19 e da relevancia de pesquisas de percepcdo para a rea da saude,
é importante identificar as formas pelas quais as criancas entendem essa crise de satude publica, a fim
de desenvolver estratégias e ferramentas comunicacionais, considerando suas preocupacdes 13, per-
cepcoes e seu entendimento sobre o virus.

Metodologia

O objetivo geral deste trabalho é analisar a percepcao de criancas cariocas sobre o SARS-CoV-2, a
COVID-19 e os virus em geral, com abordagem qualitativa. O estudo estd inserido em um projeto
mais amplo de percepcdo publica da ciéncia no Brasil e foi aprovado pelo Comité de Etica da Escola
Politécnica de Satide Joaquim Venéncio, Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz — 866322218.2.1001.5241).

Realizamos 20 entrevistas com criangas entre 8 e 10 anos de idade, fase que faz parte do periodo
das operagdes concretas, de acordo com a classifica¢do dos niveis de desenvolvimento cognitivo de
Piaget 25. No periodo operatdrio concreto, a mistura do real e do lddico, nas explica¢oes fornecidas
pelas criancas, é substituida por uma necessidade de explicar logicamente suas ideias e a¢des, em
uma atitude mais critica 25. Para a escolha dos sujeitos do estudo, definimos como critério de inclu-
sao residir no Municipio do Rio de Janeiro. Excluimos as criangas filhas de profissionais da satude
ou de cientistas.

Visando a diversificar o perfil das criancas participantes, entrevistamos 10 meninos e 10 meninas,
de distintos bairros de residéncia e diferentes perfis socioeconémicos. Em relacdo aos perfis socioe-
conémicos, levamos em consideracio o Indice de Desenvolvimento Social (IDS) da Regido Metro-
politana do Rio de Janeiro. O IDS é determinado com base no Censo Demogrdfico de 2010 do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e leva em consideracdo dados referentes a coleta de lixo,
abastecimento de agua, esgoto adequado, taxa de analfabetismo, rendimento médio por domicilio,
entre outros (Data Rio. Indice de desenvolvimento social da regiio metropolitana do Rio de Janeiro.
https://www.data.rio/datasets/fa85ddc76a524380ad7fc60e3006ee97, acessado em 17/0ut/2020).

Em respeito a recomendacdo de manter o distanciamento social, sempre que possivel, durante a
pandemia, ndo realizamos encontros presenciais com as criancas participantes. A identificacao das
criancas e o convite a participacdo na pesquisa foram por meio dos seus responsaveis, por correio
eletronico e WhatsApp. Uma mensagem apresentando a pesquisa era enviada aos responsaveis de
potenciais participantes indicados por colegas, familiares e outros participantes, em uma abordagem
semelhante & da “bola de neve” 26. Todos os responsaveis responderam a um formulario online, criado
na plataforma Google Forms (https://www.google.com/intl/pt-BR/forms/about/), com informacoes
gerais, como data de nascimento das criangas, escola, profissdo dos responsaveis e bairro de residén-
cia. Também buscamos identificar meios pelos quais os responsaveis se informam sobre a COVID-19
e a frequéncia com que buscam informacdes.
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Dentre os meninos entrevistados, cinco moram em bairros de IDS elevado, entre 0,773 e 0,667,
estudantes de colégios particulares de grande porte, cinco em bairros com IDS entre 0,610 e 0,570,
estudantes de colégios particulares de menor porte e da rede publica. Cinco meninas moram em
bairros com IDS entre 0,780 e 0,659 e frequentam colégios particulares, apenas uma em colégio
publico federal. Outras cinco residem em bairros com IDS entre 0,643 e 0,540 e estudam em colégios
particulares de bairro e colégios publicos. Assim, acreditamos haver equilibrio entre as criancas cujas
familias encontram-se em situacao de maior ou menor vulnerabilidade social frente a pandemia
de COVID-19.

As entrevistas foram realizadas por meio das plataformas de servicos de conferéncia Zoom
(https://zoom.us/pt-pt/meetings.html) e Google Meet (https://meet.google.com/), em comum acor-
do com a disponibilidade dos participantes, entre julho e agosto de 2020.

A entrevista foi semiestruturada, com roteiro dividido em trés partes. A primeira tinha como
objetivo conhecer as criancas. Mais do que trazer informacdes além das que os responsaveis nos
tinham fornecido, essa parte do roteiro visava a deixar a crianca mais a vontade, em uma situacdo em
que ela conversava sobre assuntos que conhece bem. A segunda parte da entrevista era direcionada a
realidade das criancas em tempos de COVID-19 e suas percepgdes sobre a doenca. A parte final teve
como objetivo conhecer a percepcio das criancas sobre os virus em geral. Ao longo das entrevistas,
buscou-se deixar as criancas confortaveis e livres para expressarem as suas opinides e visdes acerca
do que era perguntado.

Todas as entrevistas foram transcritas e a analise das transcri¢des foi de abordagem qualitativa,
que auxilia a compreensio da realidade subjetiva dos entrevistados em suas relacdes, representacdes
e intencionalidades 27.

Incluimos, ainda, uma etapa de andlise de similitude, que permite identificar a coocorréncia entre
as palavras de determinado corpus. Essa analise fornece informacdes sobre a conexio entre as palavras
e o nivel de relacdes entre elas, de modo a auxiliar a identificacao de contetdos e categorias de um
corpus textual 13,2829, Para realiza-la, foi utilizado o software IraMuTeQ (http://www.iramuteq.org/),
que faz analises estatisticas sobre corpus textuais e gera “drvores maximas”, um gréafico que expressa a
forca de ligacao entre as palavras de um corpus 29.

Tendo em vista que se trata de um estudo qualitativo, os resultados ndo podem ser generalizados
para a populacdo de criangas do Rio de Janeiro, mas fornecem informagdes importantes que podem
ajudar a refletir sobre a percep¢ao de criancas acerca da pandemia e os virus em geral.

Resultados

Perguntamos as criancas se elas sentiram alguma mudanca recente no seu cotidiano. A maioria res-
pondeu que sim, citando que agora tem aulas online, ndo tem saido de casa e esta passando mais tempo
com a familia. Apenas duas criancas — inicialmente, mais timidas — responderam que nada mudou.
Sobre o motivo das mudangas, as respostas incluiram, geralmente, uma men¢io ao novo coronavirus,
como: “por causa do coronavirus”, “porque tem um virus no mundo”, “por causa do corona” e “porque o corona-
virus chegou no Brasil, né? Ai comecou a ter aglomeracao (...) ai eles pediram pra gente ficar em casa’.

O coronavirus foi diretamente associado a doenga por ele causada, e as criancas se referiram aos
sintomas ou a relacdo causal entre o virus e a doenca, como em “[o coronavirus] ...6 uma doenca que
te deixa doente”. A transmissdao do coronavirus foi o segundo aspecto mais mencionado no bloco de
perguntas sobre a pandemia. Em alguns casos, as criangas utilizavam o termo contagio, mas sempre
ressaltando o contato pessoal como a forma de o virus se espalhar. Em geral, a percepcdo sobre a
transmissdo do virus foi associada ao pais de origem, sendo a China o mais mencionado, com uma
mengao a Italia: “..tudo comecou na China, as pessoas da China vieram pra outro pais até que chegou aqui
no Brasil e um monte de pessoa pegou junto”. E possivel perceber também a associacio da doenca com o
consumo de morcego, apontado como o transmissor dessa doenca para os seres humanos: “E porque
teve uma doenca que foi achada pelo morcego (...) a menina ou 0 homem pediu pra fazer uma sopa com morcego,
ai ela pegou e contagiando todas as pessoas”.

Em seis explicacdes, buscou-se definir o coronavirus com linguajar cientifico, como em “E um
virus da familia COVID (...). Que é de uma familia de virus que se evoluiram e agora td nessa pandemia’.

Cad. Saude Publica 2020; 2021; 37(4):e00304320
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O carater mortal da doenca também foi bastante mencionado, em expressdes como “E um virus,
parecido com a gripe, s6 que é capaz de causar morte, seu nariz escorre, vocé ndo consegue respirar direito..”, ou
em “E uma doenca que mata pessoas!”. Identificamos que as criancas associaram o coronavirus com o ato
de ficar em casa, destacando que nao se pode sair: “Nao pode sair de casa toda hora, s6 de vez em quando,
visitar. Tem gente que até vai no supermercado, tem gente que compra pra chegar em casa’.

Com relacao aos sentimentos evocados ao falar de COVID-19 ou coronavirus, foram mencio-
nados medo (em 7 relatos), preocupacio (7), saudades (5), tristeza (4) e nervosismo (3). Em geral, as
criancas relataram medo de se infectar com o coronavirus e preocupa¢ido com a possibilidade de sua
familia adoecer. Isso pode ser exemplificado pelo trecho “Assustada! Com medo de mim [sic] pegar a
doenca e também com medo dos meus avés morrerem”. A tristeza com a situa¢do de pandemia, tanto pelos
casos de morte quanto pelo fato da permanéncia em quarentena, pode ser ilustrada pela fala “Eu me
sinto muito triste porque coronavirus é uma doenca que muita gente jd morreu. coronavirus é muito triste, isso”.
O sentimento de nervosismo em relagio ao virus foi expresso em trechos como “Sinto um pouco de frio
na barriga, porque dd um nervosismo, tipo ‘ui, sai pra ld. Como se fosse um encosto, né?”. E valido mencionar o
sentimento de incerteza demonstrado por uma das criancas ao dizer que ndo sabe o que vai acontecer.
As criancas também relataram sentir saudades de como a vida era antes da pandemia, especialmente
da aproximacio afetiva, como abracar e beijar familiares e amigos: “Saudades (...) de dar beijo nos meus
avds, na minha mae, no meu pai, ficar com a minha prima, visitar meu tio e tia”.

Na arvore de similitude das respostas referentes a pandemia, representacdo grafica que eviden-
cia as areas comuns de um corpus textual, considera-se a ligacdo entre os termos, sua relacio com
a vizinhanga e a conota¢do assumida por cada um, em func¢io dos que estdo ligados a ele 13,3031, A
analise da ligacdo entre os termos evocados pelas criancas (Figura 1) indica que a palavra casa foi a
que mais estabeleceu conexdes, seguida de ficar, sair, pegar, coronavirus e mio. Dentre os elementos
diretamente relacionados com casa, destacam-se: dlcool em gel, passar, sentir e saudade. Além disso,
podemos observar que o ato de ficar em casa esta relacionado aos sentimentos evocados pelo distan-
ciamento social e expressa inseguranca frente a situacao mundial, com destaque para elementos como
preocupacdo, medo, nervoso, morrer e triste.

Destacamos, ainda, a conexdo entre coronavirus e doenca que, por sua vez, se conectam a termos
relacionados a origem do virus e a rdpida evolu¢io da pandemia, como os verbos espalhar e transmitir,
associados a elementos como China, morcego e virus.

O ato de sair de casa também teve destaque, remetendo a vontade de ir para a rua e a locais habi-
tuais ao carioca, como a praia, bem como ao uso da mascara. Também observamos a ligacdo com o
alcool em gel, a saudade de abragar, de brincar com os amigos e o papel de destaque das maos, que
surgem como fator de contaminacdo, chamando atencdo para a sua boa higienizacdo, com destaque
para os termos lavar e contaminar.

No tltimo bloco de perguntas, sobre os virus em geral, oito criancas associaram o termo a doengas,
seja de forma mais explicita (“Eu lembro de pessoas doentes”) ou ressaltando o carater mortal de doencas
virais (“Tem que tomar cuidado pra se prevenir porque sao doengas que podem levar a morte, como pneumonia,
Zika, febre amarela”). Cinco criancas mencionaram transmissdo ou contagio, destacando o risco de
transmissdo: “Alguma doenga, alguma coisa que pode transmitir, que a pessoa pode pegar”. Duas criangas
buscaram descrever a forma do virus, por exemplo, “Parece um monte de bolinhas!” e “Aquela bolinha
verde como um monte de espinho, espinho enfiado”. A associa¢io com bactéria apareceu em duas respos-
tas: “Uma bactéria. Virus e bactéria é basicamente a mesma coisa, né?” e “E que sdo tipo umas bactérias que se
evoluiram...”. O cuidado com a higiene também surgiu, com uma crianca citando que lembra de “lavar
a mao”. Duas criancas também relacionaram os virus com bactérias, utilizando-os como sindénimos:
“Virus ¢ uma bactéria que tem em vocé, que dd em vocé e é como se fosse (...). E um tipo de bactéria que dd em
vocé, faz vocé ficar doente, passar mal (...). Entdo, se vocé ndo cuidar do seu corpo, vocé vai ter o virus. No caso
a bactéria, que fica no seu corpo”. Em uma das entrevistas, a crianca perguntou para a entrevistadora se
virus e bactérias eram o mesmo microrganismo.

Por fim, perguntadas sobre o que sdo os virus em geral, duas criangas ressaltaram o aspecto cien-
tifico relacionado a pandemia de COVID-19, ao falarem sobre uma possivel vacina: “Com a vacina, se
vocé pegar, tudo bem, que vocé jd vai ter tomado a vacina, mas vocé vai ter o virus e vai passar mal e ninguém
gosta de ficar doente. Mas o mais importante é vocé conseguir a vacina, tomar a vacina e sempre tomar as
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Figura 1

Anadlise de similitude “arvore maxima", corpus COVID-19.
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providéncias que tem que tomar, ai vocé vai ter menos chances de pegar aquela doenca”. E sobre os médicos e
cientistas: “contdgio, vem cuidados médicos, vem cientistas e pessoas”.

Perguntamos as criancas como explicariam o que é um virus. A associacdo de virus com doenca
foi repetida, com 11 dos entrevistados ressaltando que o virus é uma doenca ou causa sintomas, como
em: “Eu ia dizer que o virus é uma doenca” e “Ah, eu explicaria que seria uma doenca com vdrios sintomas (...)
tem vdrias coisas, tipo coronavirus, se vocé ficar aglomerado vocé pega, outro virus se vocé ficar, sei ld o que, vocé
pega. Entendeu? Ai eu falaria que seria uma doenca com vdrios sintomas”.

A transmissio ou o contigio também apareceram em 11 respostas, como: “E um negdcio que con-
tagia outras coisas”; “E um virus que vocé pode transmitir pelo ar, pelo espirro, por algum lugar que vocé toca”.
Ainda no campo das associac¢des entre virus e doenca transmissivel, duas criancas falaram do poten-
cial que os virus ou as doengas virais tém de matar: “E um bichinho que transmite doengas e s vezes as
pessoas podem morrer ou ndo. Tem que tomar muito cuidado!”; “Virus é uma coisa que td matando um monte
de gente”. Nesse tltimo caso, a associacdo dos virus em geral com o novo coronavirus ficou explicita.

Cad. Saude Publica 2020; 2021; 37(4):e00304320
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Formas de prevencdo foram mencionadas quatro vezes, como em: “Virus é uma doenca que passa
pras outras pessoas, entdo, se vocé espirrar, jd pode usar mdscara, nao pode apertar as maos, sé o cotovelo. Nao
pode abragar pra ndo pegar essa doenga e se tossir vocé bota o braco”.

Duas criangas ressaltaram o tamanho dos virus: “o virus é basicamente um bicho super... basicamente
microscépico, que transmite doengas e tem risco de contaminagdo”.

Por fim, trés criancas relacionaram os virus ao mundo tecnolégico: “Bom, virus do computador, né?
S6 essa que eu sei. Claro que eu conhego algumas outras doengas, mas a que eu mais conheco € a do coronavirus,
né, que td acontecendo e a do virus do computador, essa as que eu mais sei!l A do computador claro que a gente
ndo pega, mas eu conheco mais esses que 0s outros’.

Quando perguntadas se conheciam alguma outra doenca transmitida por virus, as criancas men-
cionaram 12 vezes diferentes arboviroses: dengue (5 vezes), febre amarela (5), Zika (1) e chikungunya
(1). Sete criancas ndo souberam responder, cinco mencionaram gripe/resfriado, quatro indicaram o
coronavirus e uma respondeu pneumonia.

A andlise da ligacdo dos elementos evocados ao se falar de virus, apresentada na Figura 2, indica
que o termo que mais estabeleceu conexdes foi doenca, seguido de pegar. Dentre os elementos que
estao conectados com doenca, destacam-se transmitir, contaminacdo e coronavirus. Observa-se uma
atitude apreensiva relacionada a esse elemento, pois os termos tém carater de alerta e estdo ligados a
emergéncia sanitaria atual.

Houve, ainda, conexdo entre pegar e gripe, ficar/passar e tocar, chamando atencdo ao uso de
mascara como forma de protecao e ao contato como meio de ficar doente. O elemento mao, nova-
mente, aparece ligado a lavar, indicando o cuidado com a higieniza¢ao das maos. A relacdo com outras
doencas infecciosas também apresentou destaque, assim como a conexao estabelecida entre bactérias
e virus.

Discussao

As criancas entrevistadas nado fizeram distin¢do entre coronavirus e COVID-19, usando os termos
como sindnimos, sem diferenciar a doenca de seu agente causador. Isso também foi observado nas
explicacdes sobre virus: algumas criangas responderam que virus é uma doenga, em sintonia com os
resultados encontrados por Burbach & Peterson 14. Criancas mais novas, segundo a literatura, tendem
a ndo diferenciar os sintomas das doencas de suas respectivas causas, ja as mais velhas e com maior
nivel de desenvolvimento, costumam associar as doencas aos germes e infec¢oes 20,32,

A falta de distin¢do entre virus e bactérias, usados como se fossem sindnimos, observada em
nossos resultados, coincide com os resultados de outras pesquisas, como a de Schuhmacher & Brum
33, realizada no Brasil com criangas do 60 ano do Ensino Fundamental, na qual observou-se que os
estudantes investigados nao diferenciavam os microrganismos, considerando todos como sendo
bactérias. Essa lacuna de conhecimento tem um impacto importante na saide publica, ilustrado
com dados de survey entre adultos, que mostra que 73% dos brasileiros acreditam que os antibidticos
matam virus 34.

As concepgodes das criancas, de modo geral, estdo relacionadas a vida cotidiana, isto é, com o que
aprendem com os amigos, na familia e na escola, por exemplo, e tém uma grande influéncia dos meios
de comunicacio 33. E interessante notar que as Bases Nacionais Comuns Curriculares (2017) ndo pre-
veem a abordagem de microrganismos até os anos escolares contemplados nesta pesquisa (entre o 22 e
30 anos do Ensino Fundamental). Acreditamos, entdo, que as criancas procuraram formas de explicar
o que é um virus fazendo associacdes com base no seu préprio repertério. No geral, tal repertério
inclui o conhecimento das bactérias em uma perspectiva de senso comum, aquela que considera as
bactérias como “vilds” da saide humana 33. Ao perceberem a gravidade da pandemia do novo coro-
navirus, a associacdo com bactérias foi, possivelmente, o caminho encontrado pelas criancas para
explicarem do que se trata um virus.

No que diz respeito aos sentimentos, o medo e a preocupacio foram os mais evocados pelas crian-
cas, resultados similares aos da pesquisa de Joffe 24 sobre a representacdo social da gripe HIN1, e sdo
padroes encontrados recorrentemente em situagoes de ameaca de doencas infecciosas emergentes 24,35,
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Figura 2

Anélise de similitude “arvore maxima", corpus virus.

No contexto da COVID-19, especialistas ja tinham indicado que a quarentena poderia gerar medo,
preocupacao, tristeza e estresse nas criancas 8, como observamos na presente pesquisa e em um estudo
realizado com criancas espanholas sobre a pandemia de COVID-19 2.

A respeito das mudancas sentidas no cotidiano, em uma pesquisa de abordagem quantitativa rea-
lizada na Argentina 12, apenas 18% dos adolescentes revelaram se sentir indiferentes e a maior parte
deles revelou estar assustada com a situacdo de pandemia. Em nosso estudo, apenas duas criangas
afirmaram que nada mudou, j4 a maioria delas mostrou-se amedrontada e preocupada.
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Em relacao ao sentimento de saudades, principalmente de abracar e beijar amigos e familiares, é
interessante notar que o afeto é uma importante dimensiao no desenvolvimento psiquico e cultural
das criangas 36. Esse dado é refor¢ado por uma pesquisa sobre as consequéncias psicoldgicas da pan-
demia de COVID-19 e do confinamento, realizada na Espanha com jovens e adultos 37, em que os
participantes ressaltaram o fato de estarem se abracando e se beijando menos. Além disso, um estudo
feito com criancas espanholas demonstrou que 89% delas apresentaram altera¢des comportamentais
decorrentes do confinamento 38. Nesse sentido, a mencdo que os participantes de nossa pesquisa fize-
ram a auséncia de afeto, somando-se a outros estudos sobre os impactos psicolégicos do isolamento
social, reforcam a necessidade de as pesquisas levarem a percep¢ao das criangas em consideragio 13.

A preocupacio com a familia, especialmente com os avés, demonstra que as criangas percebem
que o risco pode variar de acordo com a idade. Essa ideia de percepcdo do risco de acordo com a idade
foi corroborada por uma pesquisa quantitativa realizada com italianos entre 18 e 80 anos 10, em que
as pessoas mais jovens revelaram nio se considerar do “grupo de risco”, mas algumas pessoas idosas
perceberam um risco maior por causa de sua idade.

Os dados do presente estudo indicam que as criancas relacionam os virus em geral ao coronavi-
rus, demonstrando que as suas percep¢oes estdao pautadas no que elas tém experienciado no periodo
pandémico. Tanto quando perguntadas sobre os cuidados e formas de prevencdo ao novo coronavirus
quanto sobre como se contrai um virus, as criancas mencionaram exaustivamente os cuidados com a
higiene, como o ato de lavar as maos, compras e roupas, e o uso de alcool em gel. Além desses, citaram
também, ainda que indiretamente, o distanciamento social, expressando que nido se pode ter contato
fisico ou aglomeracado. Todos esses aspectos fazem parte das principais recomendacdes dos érgaos
competentes, como a OMS, para o combate a pandemia 39. Os mesmos aspectos foram observados em
outros estudos sobre a pandemia emergente, por exemplo, uma pesquisa com 3.500 adultos, a fim de
entender o nivel de conhecimento sobre a COVID-19 na India, mostrou que 90% dos respondentes
mencionaram estratégias de satide publica como o uso da méscara e a higiene das méos 40.

Por fim, algumas criancas ao mencionar o desenvolvimento de uma vacina e as formas de pre-
vengao ao coronavirus, demonstraram atitude positiva e otimista em relacdo a ciéncia e aos médicos
e cientistas. Esse otimismo vai ao encontro do resultado de recente enquete de percepg¢ao publica da
Ciéncia e Tecnologia (C&T) no Brasil, em que 73% dos respondentes revelaram acreditar que C&T
trazem sé beneficios ou mais beneficios do que maleficios 32.

Consideracgdes finais

Nosso estudo evidenciou que as criancas ndo estdo alheias a pandemia, pois identificamos senti-
mentos como preocupacdo e medo, e também que estio compreendendo a gravidade da situacio,
conscientes das formas de prevencao e de cuidados. Especialmente, identificamos uma preocupacio
com a transmissdo do coronavirus para seus familiares, principalmente para os seus avos. As criangas,
portanto, demonstraram entender que as pessoas com mais idade correm mais riscos do que elas e
que, assim, poderiam representar um risco aos seus familiares caso entrassem em contato com eles.

Os dados deste trabalho ajudam a elucidar como as criancas percebem os virus e a pandemia de
COVID-19, e demonstram que as percep¢oes desta faixa etaria sobre os virus estdo atreladas ao que
as criancas tém experienciado no periodo pandémico. Nossos resultados sugerem que o contexto e
a vivéncia em situacdes de doenca influenciam o conhecimento e as atitudes das criancas perante a
saude, a doenca e a ciéncia de um modo geral.

No corpus estudado, a percepcdo das criancas sobre a preven¢ao da COVID-19 esteve fortemente
atrelada ao discurso de prevencdo das autoridades de satde, isto é, elas ressaltaram a importancia
lavar as maos, usar alcool em gel e mascaras. Essa percep¢ido, somada as meng¢des a uma possivel
vacina, demonstram uma atitude positiva e otimismo, por parte das criancas, em relacdo a ciéncia e
a medicina.

Outro resultado importante diz respeito ao fato de que algumas criancas parecem ndo fazer dis-
tin¢do entre virus e bactérias, usando os dois termos como sindnimos, uma lacuna observada também
entre adultos na literatura. Isso sinaliza a necessidade de se pensar em estratégias de divulgacao cien-
tifica para as criancas, ressaltando as diferencas entre os microrganismos, especialmente focando na
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educacdo em satde, visto que estas percepcdes, especialmente a percepcao do risco, influenciam suas
atitudes. Nesse sentido, investigacoes sobre a percepcdo das criancas acerca de emergéncias sanitarias
colaboram para a elaboracido de estratégias de promocao de satide mais adequadas para este publico,
pois sdo capazes de dialogar com os seus sentimentos e as suas visoes.

Notamos que as criangas participantes do estudo se mostraram conscientes dos riscos envolvidos
e dos cuidados que devem ser tomados para a prevengio e a contencdo do novo coronavirus, como
o uso de mascaras, higiene das maos e distanciamento social. Portanto, estdo cientes das principais
recomendacdes dadas pela OMS. Diante desse contexto e dos dados aqui discutidos, enfatizamos a
importancia de as estratégias e decisdes que envolvam e impactem diretamente a vida das criangas,
como o retorno as aulas presenciais, levem em consideracao seus sentimentos, preocupagoes e per-
cep¢odes do risco.

O presente estudo, de carater qualitativo, ndo permite que seus resultados possam ser extrapola-
dos para todas as criancas cariocas, mas oferece subsidios importantes para se pensar em estratégias
de satude e de divulgacio cientifica para este publico, especialmente sobre microrganismos e doencas
infecciosas emergentes, como a COVID-19.
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Abstract

Although children have been identified as the
group least affected by COVID-19 symptoms
(even though they are not automatically shielded
from the disease or its severe forms), their daily
lives have been affected in various ways, includ-
ing interruption of in-person school activities and
contact with classmates, besides other impacts
from social isolation and in many cases family fi-
nancial and health problems. This study aims to
understand the perceptions of children in Rio de
Janeiro, Brazil towards SARS-CoV-2, COVID- 19,
and viruses in general, through a qualitative study.
We interviewed 20 children via conference services
platforms. The findings indicate that children are
aware of the risks and necessary precautions for
coronavirus prevention, displaying apprehension
and fear of catching the disease and transmitting
it to their family members. As for viruses in gen-
eral, we found that their perceptions are related
directly to the novel coronavirus, that is, the situ-
ation they are dealing with at present. The study
provides elements that can help design science dis-
semination strategies.

COVID-19; Coronavirus; Pandemics; Viruses
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Resumen

A pesar de que los nifios sean apuntados como
el grupo menos afectado por los sintomas de la
COVID- 19 -aunque no ilesos a la enfermedad y
sus formas graves-, su dia a dia estuvo afectado de
varias formas, incluyendo la interrupcion de la vi-
da escolar presencial y el contacto con comparieros
de clase, ademds de sufrir impactos relacionados
con el aislamiento social y, en muchos casos, pro-
blemas financieros y de salud, a los que se tuvieron
que enfrentar sus familiares. En este estudio, te-
nemos como objetivo comprender la percepcion de
los nifios de Rio de Janeiro, Brasil, sobre el SARS-
CoV-2, la COVID-19 y los virus en general, me-
diante un estudio cualitativo. Entrevistamos a
20 nifios a través de plataformas de servicios de
conferencia. Los resultados indican que los nifios
son conscientes de los riesgos y cuidados necesarios
para la prevencion del coronavirus, mostrdndose
aprensivos, con miedo de contraer la enfermedad
y contagidrsela a sus familiares. En cuanto a los
virus en general, observamos que sus percepciones
estdn relacionadas directamente con el coronavi-
rus, esto es, con la situacion que estdn afrontando
actualmente. El estudio presenta contribuciones
que pueden ayudar en la concepcion de estrategias
de divulgacion cientifica.
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