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As intervengdes nao farmacolégicas (INF) tém desempenhado um papel fundamental na
reducdo das taxas de transmissdao da COVID-19 ao redor do mundo. Enquanto ndao houver
vacinas seguras e efetivas para todos, principalmente para aqueles com maior risco de
desenvolver a forma grave da doenca, as INF continuam a figurar como as principais a¢des
de saude publica contra o SARS-CoV-2. Como a maioria das INF podem ter impactos
negativos no bem-estar geral da populagcdao, nas atividades funcionais da sociedade e na
economia, é necessdario que seu uso seja norteado por dados da situacdo epidemioldgica de
cada local em que forem empregadas, com o objetivo geral de proteger os individuos mais
vulneraveis da sociedade (ECDC, 2020).

De acordo com o Centro Europeu de Prevencdao e Controle das Doencas — ECDC (2020),
promover e facilitar o distanciamento fisico em todos os ambientes é uma INF eficaz para
reduzir os niveis de transmissdo do SARS-CoV-2 na comunidade; fechar apenas aqueles
estabelecimentos onde ha limitagdes para que as pessoas mantenham o distanciamento
adequado pode ser mais eficaz do que fechar todas as atividades comerciais, sendo esta,
portanto, uma opg¢do possivel para reduzir a transmissdao e ao mesmo tempo evitar impactos
econdmicos e sociais em grande escala (ECDC, 2020).

O lockdown é uma das mais drasticas e intrusivas INF para contencdo da disseminacdao do
SARS-CoV-2, com potencial impacto econémico, social e na vida das pessoas (HAUG et al,
2020); tal estratégia afeta desproporcionalmente individuos em condi¢cdes de
vulnerabilidade social que, na maioria das vezes, vivem em locais superlotados e com poucos
recursos e que dependem do trabalho diadrio para subsisténcia (WHO, 2020). A Organizacao
Mundial da Saude (OMS) reconhece que a politica de lockdown pode reduzir a velocidade de
transmissdo da COVID-19 ao limitar o contato entre as pessoas e que, em certos casos,

alguns paises ndo tém outra escolha a ndo ser adotar esta medida de bloqueio extremo para
ganhar tempo e implementar outras a¢des de combate a pandemia (WHO, 2020).

No Brasil, frente a crise sanitaria e ao colapso do Sistema de Saude, a Fiocruz defende,
dentre as medidas urgentes de bloqueio, agdes intermitentes de lockdown, com restri¢ao
das atividades ndo essenciais por cerca de 14 dias, tempo minimo necessario para a reducao
significativa da taxa de transmissdo, numeros de casos e reducdo da pressdo sobre o sistema
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de saude, o que exige o monitoramento didrio para acompanhar os impactos desta acdo na

reducdo de casos, taxas de ocupacdo de leitos hospitalares e ébitos (FIOCRUZ, 2021).

Diversos paises decretaram lockdown em algum momento da pandemia, demonstrando em
geral reducdo nas taxas de transmissdo da infeccdo, porém com grande heterogeneidade de
resultados devido diferencas metodoldgicas das andlises epidemioldgicas, possiveis vieses e
limitacGes dos estudos, bem como diferengas politicas, sociais e culturais entre os paises
(CARISTIA et al, 2020).

Autor Pais Reduc¢do da transmissao (%)
Courtemanche et al, 2020 EUA -9,1%
Nova Zeldndia -3,1%
Dziugys et al, 2020
Suécia -0,6%
Saez et al, 2020 Espanha -5,2%
Flaxman et al, 2020 Europa (11 paises) -81%
Brasil -40%
Reis et al, 2020
Coreia do Sul -91%

Quadro 1: Variacdo nas taxas de infeccdo e transmissdo do SARS-CoV-2 antes e apds o
lockdown (adaptado de CARISTIA et al, 2020)

Flaxman e colaboradores (2020), analisaram cinco covaridveis de intervencdes
governamentais na Europa (figura 01) sendo que, dentre estas, o lockdown foi a intervencao
significativamente diferente das demais, com um grande efeito na reducdo de 81% (75-87%)
da transmissdao do SARS-CoV-2.
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Figura 1 — Eficicia das intervengGes na taxa de reprodugdo efetiva (Rt) do SARS-CoV-2.

(FLAXMAN et al, 2020)
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Haug e colaboradores (2020) estabeleceram um ranking de efetividade de intervenc¢des nao
farmacoldgicas para contencdo da disseminacdo da COVID-19 (Figura 2), por meio da analise
de dados de varios paises, concluindo que o lockdown foi efetivo para reducdo da taxa de
reproducdo efetiva (Rt) do SARS-CoV-2 (HAUG et al, 2020).
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Figura 2: Impacto de 46 interven¢des ndo farmacoldgicas na variacdo das taxas de
reproducdo (Rt) do SARS-CoV-2 (HAUG et al, 2020)

Post e colaboradores (2021), analisaram os resultados de diferentes medidas nao
farmacolégicas (desde o fechamento de bares, escolas, até o lockdown) em sete paises
europeus durante a primeira onda da pandemia e concluiram que o impacto das medidas de
isolamento social na diminuicdo da transmissibilidade da COVID-19 variou entre esses
paises, tendo sido mais evidente no Reino Unido, Itdlia e Espanha, do que na Suécia por
exemplo (Post et al, 2021).

A partir de dados oficiais didrios de quatro capitais brasileiras, antes e depois de decretarem
lockdown, com base em uma janela de observagdo de 14 dias, Silva et al (2020) observaram
uma queda estatisticamente significante de novos casos de COVID-19 em todas as cidades
avaliadas. Quanto aos dbitos didrios, os autores observaram a mesma tendéncia de queda,
sendo que a maior reducdo foi em Sdo Luiz (37,85%) e Fortaleza (33,4%). Além disso, a
intervencdo reduziu a mortalidade em Recife (21,76%) e em Belém (16,77%), o que levou os
pesquisadores a concluirem que as politicas de distanciamento social podem ser
ferramentas Uteis para conter a propagacao do SARS-CoV-2 (SILVA et al, 2020).
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Um estudo de modelagem conduzido na Inglaterra, concluiu que o lockdown supera as
medidas menos restritivas na reducdo das mortes cumulativas (DAVIES et al, 2020a). Outro
estudo conduzido pelo mesmo grupo de pesquisa, aponta que as quatro INF avaliadas
(fechamento das escolas, distanciamento fisico, protecdo das pessoas mais velhas e
autoisolamento dos individuos sintomaticos) provavelmente diminuiriam o numero
reprodutivo bdsico inicial (Ry), mas ndo o suficiente para evitar que a demanda por leitos de
UTI superasse a capacidade dos servicos de salde. A combinacado dessas intervencgdes foi
mais eficaz na redugdo de Ry, mas apenas os periodos de lockdown foram suficientes para
trazer R, préximo ou abaixo de 1. Segundo os autores, intervencdes intensivas com periodos
de lockdown precisariam ser implementadas em grande parte do ano de 2021 para evitar
gue a demanda pelos servicos de saude exceda a capacidade instalada (DAVIES et al, 2020b).

Segundo dados preliminares obtidos por Riley et al (2021), a prevaléncia de testes de PCR
positivos na comunidade inglesa diminuiu acentuadamente durante o terceiro lockdown
nacional na Inglaterra entre janeiro e fevereiro de 2021, mas permanece alta; a taxa de
declinio desacelerou no periodo mais recente, com uma sugestao de bolsdes de crescimento
(RILEY et al, 2021).

Usando dados diarios de 175 paises, Askitas et al (2021) demonstraram que, mesmo depois
de controlar outras politicas de lockdown simultdaneas, o cancelamento de eventos publicos,
a imposicdo de restricdes a reuniGes particulares e o fechamento de escolas e locais de
trabalho tiveram efeitos significativos na reducdo de infec¢des por COVID-19. Por outro lado,
restricoes a circulagdo interna e ao transporte publico ndo surtiram efeitos porque as
politicas impostas anteriormente, ja tinham reduzido de fato a mobilidade humana. As
restricdes a viagens internacionais, por sua vez, embora impostas precocemente tiveram um
efeito de curta duracgdo, falhando em evitar que a epidemia se transformasse em uma
pandemia (ASKITAS et al, 2021).

Ao contrario dos estudos supracitados, para Bendavid e colaboradores (2021) a
implementacdo de quaisquer INF foi associada a redugdes significativas no aumento de
casos em nove dos dez paises analisados, porém, ndo observaram beneficios mais relevantes
na contencao da propaga¢ao do SARS-CoV-2 nos locais onde foram implementadas INF mais
rigidas. Consideram ainda, que caso existam beneficios em decorréncias da aplicacdo de
medidas mais duras, esses ndo superam os danos causados pelas politicas de maior coergdo
(BENDAVID, 2021).

Joffe (2021), que defendia o lockdown, aponta em uma revisdo narrativa que surgiram
muitas informacdes relevantes para alimentar as modelagens dos estudos de disseminacao
do virus, tais como: menor letalidade da infeccdo, identificacdo dos grupos de alto risco
(idosos a partir dos 70 anos de idade) e menores limiares de imunidade de rebanho
(imunidade populacional provavelmente de 20-40%). Para o autor, os efeitos colaterais em
decorréncia das medidas restritivas empregadas (pobreza, inseguranca alimentar, solidao
desemprego, fechamento de escolas, interrupc¢ao de tratamentos de saude), sdo muito mais
prejudiciais a saude publica — pelo menos 5-10 vezes em termos de anos de bem-estar — do
gue a COVID-19 e, para haver progresso na resposta a COVID-19, o pesquisador sugere
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protecdo focada nos grupos de maior risco, abertura das escolas e retomada da economia

(JOFFE, 2021).

Em relacdo ao tempo necessdrio para que as medidas de restricdo demonstrem resultados,
no cendrio europeu durante a primeira onda da pandemia os efeitos positivos comegaram a
ser observados aproximadamente 02 (duas) semanas apds o lockdown, continuando por até
20 (vinte) dias (Figura 03) (ALFANO e ERCOLANO, 2020).
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Figura 3: Comparacdo do efeito do lockdown em séries temporais de paises europeus e do
resto do mundo (ALFANO e ERCOLANO, 2020)

Diferentes estudos apontam que a eficacia do lockdown para conter a propaga¢ao do novo
coronavirus depende do apoio da sociedade para ser bem-sucedida. Na Franca, ao final de
marco de 2020, a maioria da populacdo apoiava o lockdown, porém, este apoio era fragil no
grupo composto pelos individuos de baixa renda, provavelmente devido a exacerbacado das
desigualdades sociais e conflitos preexistentes (PERETTI-WATEL et al, 2021).

Na Dinamarca, foi empregada a politica de lockdown seletivo em algumas regides em
decorréncia da disseminacdo de uma variante do SARS-CoV-2 identificada em criacdes de
visons (pequeno mamifero semelhante a uma doninha). Segundo andlises preliminares,
realizadas por Kepp et al (2021), a bem-sucedida contenc¢do da propagacdo de novos casos
causados por esta cepa ocorreu antes mesmo do lockdown entrar em vigor nos locais em
gue foi obrigatdrio. Os autores sugerem que o sucesso da experiéncia dinamarquesa, tanto
nas areas em que o isolamento total foi compulsdrio, quanto naquelas em que ndo foram
empregadas restricGes tdo rigidas, ocorreu devido a eficiente vigilancia das infeccGes e ao
fato de que a populacdo, voluntariamente, seguiu as medidas necessdrias para conter a
disseminacdo do virus, fatos que, em algumas circunstancias, tornam o lockdown obrigatoério
desnecessario (KEPP et al, 2021).

A implementacdo de politica de lockdown na Inglaterra, com rigor semelhante a que foi
empregada no Pais de Gales, teve um impacto menor no comportamento da populagao
inglesa, resultando em mais mortes e hospitalizacdes do que originalmente projetado, visto
gue o modelo foi desenvolvido com base no cenario galés (DAVIES et al, 2020a).
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A adesdo continua ao distanciamento social e as medidas de saude publica sdo necessarias
para que as taxas de infec¢do caiam para niveis mais baixos, o que é importante para
garantir os beneficios do programa de vacinacdo (RILEY et al, 2021), sendo fundamental o
monitoramento constantemente das atitudes e praticas dos cidaddos durante a pandemia
para orientar as respostas da saude publica e as estratégias de comunicacdo (PERETTI-
WATEL et al, 2021).

O efeito das diferentes intervencdes nao farmacoldgicas (mais restritivas ou menos
restritivas) no aumento de casos de COVID-19 ainda ndo apresenta consenso na literatura
pesquisada, principalmente pelo envolvimento de diferentes varidveis — politicas, culturais,
econdmicas e sociais. E essencial um olhar criterioso aos dados, ndo apenas de saude
vinculados a COVID-19 e ao sistema de saude, mas também voltados aos aspectos
econdmicos, sociais e de adesao da sociedade as medidas propostas.
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