*

1

2

3

Rev. Latino-Am. Enfermagem
2021;29:3398

DOI: 10.1590/1518-8345.4659.3398
www.eerp.usp.br/rlae

RLAE

Revista
Latino-Americana
de Enfermagem

Artigo Original

Enfrentamento da COVID-19 em regiao de fronteira internacional:

salude e economia*

Reinaldo Antonio Silva-Sobrinho!
https://orcid.org/0000-0003-0421-4447

Adriana Zilly'

https://orcid.org/0000-0002-87 14-8205

Rosane Meire Munhak da Silva'
https://orcid.org/0000-0003-3355-0132

Marcos Augusto Moraes Arcoverde!
https://orcid.org/0000-0001-5104-559X

Enrique Jorge Deschutter?
https://orcid.org/0000-0002-4976-9297

Pedro Fredemir Palha®
https://orcid.org/0000-0002-5220-4529

Angela Sobral Bernardi'
https://orcid.org/0000-0002-1054-5149

Este artigo refere-se a chamada tematica “COVID-19 no
Contexto da Saude Global”.

Universidade Estadual do Oeste do Parana, Campus de
Foz do Iguagu, Foz do Iguacu, PR, Brasil.

Universidad Nacional de Misiones, Posadas, MI, Argentina.
Universidade de Sdo Paulo, Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto, Centro Colaborador da OPAS/OMS para o
Desenvolvimento da Pesquisa em Enfermagem, Ribeirdo
Preto, SP, Brasil.

Como citar este artigo

Objetivo: analisar como o isolamento social e o fechamento
das fronteiras repercutem na salde e na economia em
regido de fronteira internacional. Método: estudo descritivo-
transversal realizado no Oeste do Parana, Brasil, por meio
do questionario eletronico Formularios Google®. Foi estudada
uma amostra de 2.510 pessoas. Utilizou-se a analise estatistica
descritiva e o teste qui-quadrado, com nivel de significancia
de 5%. Pesquisa de opinido publica, com participantes ndo
identificados, que atende as Resolugdes 466/2012 e 510/2016.
Resultados: a média de idade foi de 41,5 anos, a maioria é
do sexo feminino e composta por trabalhadores do setor de
educacgao; 41,9% indicam que o fechamento das fronteiras/
comércio influenciou negativamente a renda e, para 17,7%,
existe a possibilidade de desemprego. Para 89,0%, o nUmero
de pessoas adoecidas seria maior caso as fronteiras/comércio
nao tivessem sido fechadas; 63,7% indicam que os servigos
de salde ndo estdo preparados para enfrentar a pandemia;
74,9% percebem que o Sistema Unico de Salde pode ndo
ter capacidade de atendimento; 63,4% sinalizam ansiedade
e 75,6% dos trabalhadores do comércio terdo alteragdes na
renda. Conclusdo: o fechamento das fronteiras internacionais
e do comércio relacionou-se a percepgao de alteracOes fisicas

e mentais, perda de emprego e de renda.
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Introdugéao

A COVID-19 é uma doenca respiratdria aguda com
alteracdes hematoldgicas, causada pelo Coronavirus 2
da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS-CoV-2),
e apresenta taxa de mortalidade que varia entre 0,5%
e 18% de acordo com a faixa etaria®™. Foi descrita pela
primeira vez em Wuhan, China, em dezembro de 2019,
e afetou todos os continentes®.

Configura-se como uma doenga de evolucgdo rapida
devido aos danos alveolares e insuficiéncia respiratoria
progressiva, que exige um suporte ventilatorio imediato®.
Os principais sinais e sintomas incluem dispneia, tosse
seca, febre, dores no corpo e garganta, coriza e erupgdes
cutdneas,

Mais de 6,7 milhdes de pessoas foram afetadas pela
COVID-19 globalmente. Embora a maior concentragao de
doentes esteja nos Estados Unidos da América (EUA), com
quase dois milhdes de pessoas infectadas, o virus tem
afetado todos os continentes, com destaque para paises
como Russia, Espanha, Reino Unido, Italia, Alemanha,
Brasil, Turquia e Franga. As mortes ultrapassam 390
mil pessoas, seguindo proporgdes alarmantes em varios
paises®,

No Brasil, a contaminacdao segue as mesmas
proporgoes de crescimento, com variagdes entre regides,
estados, municipios. Destaca-se o aumento significativo
do nimero de casos e de mortes, a despeito das medidas
de contencdo do virus por meio do isolamento social*, o
que torna o cenario sanitario preocupante. Até o momento,
julho de 2020, o pais ultrapassa dois milhdes de casos e a
letalidade chega a 3,8%, com uma incidéncia de 1031,8
casos por 100 mil habitantes e a mortalidade de 38,8 casos
por 100 mil habitantes. No entanto, considerando a falta
de testes para a populagdo brasileira, possivelmente existe
a subnotificacdo da doenca, a qual poderia representar
cerca de seis vezes mais os casos confirmados até o
momento®.

Um estudo de revisdo sistematica mostrou que, a priori,
por ndo existirem vacina e medicamentos com evidéncias
cientificas robustas para a utilizagdo in vivo, o isolamento
social tem sido a principal estratégia para a reducdo do
ndmero de casos novos e 0bitos® na populagdo em geral.
As evidéncias cientificas revelam que o isolamento social
€ mais eficaz e apresenta uma redugao de economia em
geral®. A combinagao do isolamento social com liberagao
de atividades essenciais, associada as medidas individuais
de prevengdo e controle, como o uso de mascaras e alcool
em gel 70%, apresenta efeito maior-°),

Se por um lado as praticas de isolamento social tém
se mostrado uma medida para conter a disseminagao da
COVID-19, por outro, tem sido reportado como fator que
atinge diretamente a economia global e local. Importante

ressaltar que a reducdo das atividades da industria,
comércio e servicos impacta a salde das empresas e
é preciso considerar o efeito devastador nas atividades
econOmicas e, ainda, a retomada da operagdo econémica
precocemente e sem monitoramento adequado podera
surtir efeito inverso, ou seja, aumentar a mortalidade
geral e diminuir o tempo e a capacidade de recuperacao
da economia®.

Municipios de faixa de fronteira, cenario deste
estudo, enfrentam uma dualidade entre controle e
integracdo, uma vez que o acesso e a circulagdo das
pessoas decorrem das relagdes de trabalho, turismo,
consumo e utilizagdo dos servicos publicos de saude
e educacao®. Diariamente, brasileiros, paraguaios e
argentinos cruzam as fronteiras por diferentes razoes,
como as relagdes comerciais, industriais, laborais, de
educacao formal, utilizacdo dos servigos de salde, bem
como pelas praticas religiosas e de circulacdo de turistas,
entre outras. Nesse contexto, compreende-se que tanto
o setor salide quanto o econdmico serdo afetados frente
a pandemia da COVID-19.

Na regidao estudada, mais especificamente no
municipio de Foz do Iguacu, Parana, por abrigar atrativos
naturais e construidos pela acdo humana, as atividades com
o turismo sdo prioritarias dentre as acées econémicas®).
Alguns indicadores apontam a relevancia da cidade e da
regido de fronteira. Esta é considerada o segundo destino
brasileiro mais procurado por estrangeiros e a maior zona
franca da América Latina. Em 2019, as Cataratas do Iguagu
receberam mais de dois milhdes de visitantes oriundos de
177 paises e o complexo turistico da Hidrelétrica Itaipu
Binacional foi visitado por mais de um milhdo de turistas
nacionais e internacionais”). Assim, as repercussodes
sobre a economia e a saude da populagdo tém impactos
evidentes, dados o fechamento das fronteiras e a adogao
do isolamento social naquela regido.

Esse panorama trara repercussoes diretas e indiretas
de modo geral e acarretara perdas de postos de trabalhos e
reducdo salarial com impacto direto na renda das familias.
Um dos principais desafios é encontrar formas alternativas
de renda, além das agBes emergenciais do governo
federal, para manter a renda familiar, pois, em espagos
transfronteirigos, ha grande dependéncia do turismo e das
relagbes comerciais entre os paises”), sem que isso se
conduza a uma maior gravidade sanitaria e econdmica®-®).,
Este estudo teve como objetivo analisar como o isolamento
social e o fechamento das fronteiras repercutem na salde
e economia em regido de fronteira internacional.

Método

Estudo descritivo-transversal, realizado nos
municipios da regido oeste do Parana, Brasil, com
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populagdo estimada em 1.219.548 habitantes conforme
Censo de 2010, sendo composta por 50 municipios, entre
0s quais 17 tém seus territorios na linha de fronteira com
Paraguai e Argentina. As principais vocagdes econémicas
que geram emprego e renda sao a agricultura, o turismo
e a movimentacdo de mercadorias oriundas dos paises do
Mercosul. A regido conta com 284 Unidades Basicas de
Saude, 32 hospitais publicos com 2.039 leitos do Sistema
Unico de Satde (SUS) e 188 leitos de Unidade de Terapia
Intensiva (UTI)/SUS. Pontua-se que também recebe
doentes oriundos do Paraguai e Argentina (estrangeiros
e brasileiros emigrados)®.

O periodo de coleta de dados ocorreu nos dias 10 a
13 de abril de 2020.

Os participantes foram voluntarios maiores de 18
anos, trabalhadores formais ou ndo, residentes nos
municipios da regido oeste do Parana. Foram excluidos
os participantes que ndo informaram idade e nem a cidade.
Responderam ao questionario 2.697 pessoas; destas,
2510 satisfizeram os critérios de selegdo.

Ante a populagdo residente nos municipios estudados,
0 numero amostral foi estimado considerando um erro
(e) de 2% e um intervalo de confianca (Z) de 95%,
conformando tamanho amostral de 2.397 pessoas por
meio da férmula:

2*xp(1-p)

e2

2
1-
1+(z XPE p))
e“N

Tamanho da amostra =

Entretanto, 2.510 participantes responderam ao
questionario eletrénico, atendendo ao critério de selegdo.

Foi construido um questionario que pudesse
captar a opinido dos respondentes quanto ao impacto
do isolamento social e ao fechamento das fronteiras
internacionais na saude e na economia regional. Esse
questionario, estruturado, foi avaliado por trés especialistas
na area de Saude Coletiva e inclui 32 questbes, sendo
trés abertas, seis de multipla escolha e 23 dicotémicas
(sim ou nao), compondo cinco dimensdes: 1) Dados
sociodemograficos; 2) Impacto econémico; 3) Medidas
sanitarias de enfrentamento da pandemia; 4) Respostas
dos servicos publicos do municipio a pandemia e 5)
Impacto do isolamento social na saude.

A coleta dos dados ocorreu por meio de um
questionario eletronico, utilizando o Formularios Google®,
dirigido a populagdo residente na localidade do estudo,
disponibilizado online pelas redes sociais e pagina oficial
da Universidade Estadual do Oeste do Parana.

Utilizou-se, na analise, a técnica de estatistica
descritiva, sendo testada a andlise de frequéncias absoluta
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e relativa, além da associagdo entre as variaveis escolhidas,
com o teste qui-quadrado com nivel de significancia
estatistica de 5%. Para as tabelas de contingéncia, buscou-
se encontrar associagdo das respostas dos dominios
estudados segundo os grupos de trabalhadores que
participaram do estudo. Os dados foram tabulados em
planilhas Microsoft Office Excel 2016 e analisados por
meio do software R, versao 3.6.1.

Esta pesquisa de opinido publica, com participantes
ndo identificados, atende as ResolugGes do Conselho
Nacional de Saude/Ministério da Saude 466/2012 e
510/2016.

Resultados

A média de idade dos participantes foi de 41,5 anos
(DP£12,3) e média do nimero de filhos de 1,4 (DP+1,4).

A maioria é do sexo feminino (67,7%), casada
(57,1%), com filhos (69,4%), composta por trabalhadores
do setor de educacgdo publica ou privada (19,6%),
com valores que apresentaram diferenga estatistica
significante entre as categorias (p<0,001), conforme
mostra a Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo das variaveis sociodemograficas dos
respondentes quanto a pandemia da COVID-19. Regido de
Fronteira Internacional do Oeste do Parana, Brasil, 2020

Variaveis (n=2.510) N % Valor de p
Sexo <0,001
Feminino 1700 67,7
Masculino 786 31,3
Qutros 4 0,2
N&o respondeu 20 0.8
Estado Civil <0,001
Casado(a) 1285 57,1
Solteiro(a) 608 27,0
Unido estavel 290 13,0
Viavo(a) 37 1,6
Outro 30 1,3
Filhos <0,001
Sim 1743 69,4
Nao 767 30,6
Area de trabalho <0,001
Comeércio 324 12,9
Do lar 130 52
Educagao (pub./priv.) 492 19,6
Estudante 141 5,6
Funcionario publico 431 17,2
Saude 457 18,2
Turismo 441 3,1
Qutro nao citado 78 17,6
Nao responderam 16 0,6
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No que tange a questdo de gasto com moradia,
a analise demonstrou que 55,1% (n=1382) indicaram
13,1% (n=330)
possibilidade de faltar dinheiro para aluguel durante os

ndo pagar aluguel; relataram a
meses de isolamento social e fechamento da fronteira.
Relacionados a gastos com a saude, 38,4% (n=384)
informaram ndo pagar plano privado e 35% (n=879)
avaliaram-se como dependentes do SUS. Por outro lado,
devido ao reflexo do fechamento da fronteira, 13,7%
apontaram que podera faltar dinheiro para pagar o
plano de saude de que fazem uso, o que pode significar
uma migracdo dos planos privados de saude para uso
exclusivo do SUS. Isso também foi preocupante, pois
14,8% (n=371) revelaram que faltard dinheiro para
medicamentos nesse periodo. Tanto para a questdo
de moradia quanto para as relacionadas aos SUS e
medicamentos, as analises indicaram valor de p<0,001.

Frente a dimensdo repercussdo econOmica das
medidas sanitarias, na opinido dos respondentes, o
fechamento das fronteiras internacionais influenciaria ou
influenciara suas rendas familiares (41,9%) (Tabela 2).
Em analise, esse percentual aumenta para 58,5% quando
a pergunta é voltada especificamente ao comércio da
cidade de residéncia do respondente (p<0,001).

Também foi perguntado se faltaria dinheiro no
més para as necessidades basicas, sendo as respostas
afirmativas para alimentacdo (15,3%) e contas de
agua, luz, telefone e/ou internet (25,1%) (Tabela 2).
Para 17,8% dos respondentes, existe a possibilidade de
ficar desempregado, e 2,6% relataram ja ter perdido
o emprego pelo fechamento das fronteiras, comércio
e isolamento social. Os indices apresentaram valor de
p<0,001 (Tabela 2).

Em relagdo a necessidade do fechamento das
fronteiras internacionais, do comércio e de escolas/
universidades como medidas Uteis para prevenir o
adoecimento pelo SARS/CoV2/COVID-19, as respostas
foram afirmativas, com frequéncias de 90,8%, 79,8% e
91,5% (p<0,001), respectivamente. Para 89,0%, se as
fronteiras e o comércio ndo tivessem sido fechados, o
numero de adoecidos pelo virus SARS/CoV2 seria maior
(p<0,001), conforme mostra a Tabela 3.

Ainda pela Tabela 3, é possivel verificar que, para
63,7%, os servicos de salide ndo estdo preparados para
oferecer atencdo em relacdo ao SARS/CoV2/COVID-19
e, para 74,9%, o SUS pode perder a capacidade de
atender as pessoas com sintomas e/ou adoecidas pelo
virus (p<0,001).

Tabela 2 - Distribuicdo das varidveis sobre a repercussdo econémica das medidas sanitarias de enfrentamento da

pandemia da COVID-19. Regido de Fronteira Internacional do Oeste do Parana, Brasil, 2020

Variaveis (n=2.510) n % Valor de p
O fechamento da fronteira por causa da COVID-19 influenciou ou vai influenciar a sua renda familiar? <0,001
Nao 1452 57,9
Sim 1052 41,9
Nao respondeu 6 0,2
Neste més, faltara dinheiro para vocé pagar por alimentagéo? <0,001
Nao 2120 84,5
Sim 385 15,3
Nao respondeu 5 0,2
Neste més, faltara dinheiro para vocé pagar as contas de agua, luz, telefone e/ou internet? <0,001
Néo 1876 74,8
Sim 631 251
Nao respondeu 3 0,1
Volcé pode perder o emprego por conta do isolamento social (fechamento do comércio, recomendagéo de nao <0.001
sair de casa)? ’
Nao 1782 71,0
Sim 446 17,8
Estava desempregado antes do isolamento social 205 8,1
Ja perdi o emprego por causa do isolamento social 65 2,6
Nao respondeu 12 0,5
O turismo e ?s atividades econdmicas ligadas a ele sofrerdo impacto mesmo depois da abertura da fronteira <0.001
e do comércio? ’
Nao 123 4,9
Sim 2380 94,8
N&o respondeu 7 0,3
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Tabela 3 - Distribuigdo das varidveis sobre as medidas sanitarias de enfrentamento e respostas dos servigos publicos

frente a COVID-19. Regido de Fronteira Internacional do Oeste do Parana, Brasil, 2020

Variaveis (n=2.510) N % P
O fechamento da fronteira € uma medida util para prevenir o adoecimento das pessoas pela COVID-19? <0,001
Nao 226 9,0
Sim 2279 90,8
N&o respondeu 5 0,2
O fechamento do comércio de sua cidade é uma medida util para prevenir o adoecimento das pessoas pela <0.001
COVID-19? ’
Néo 496 19,8
Sim 2003 79,8
Nao respondeu 1 0,4
O fechamento de escolas e universidades ¢ uma medida util para prevenir o adoecimento das pessoas pela <0.001
COVID-19? )
Nao 200 8,00
Sim 2298 91,5
Nao respondeu 12 0,5
Os servigos de salde estéo preparados para dar atengéo a saude da populagdo em relagdo a COVID-19? <0,001
Néo 1599 63,7
Sim 901 35,9
Nao respondeu 10 0,4
Os servi(;gs publicos de sagde (SUS) continu‘am dando a'Fen(;éo a saude da populagdo em relagdo a outros problemas de saude (como <0.001
dengue, hipertensao, atendimento de urgéncia/emergéncia, dentre outros)? ’
Nao 915 36,4
Sim 1583 63,1
Nao respondeu 12 0,5
O SUS de sua cidade pode perder a capacidade de atender as pessoas com sintomas e/ou adoecidas pela <0.001
COVID-19? ’
Néo 614 24,5
Sim 1881 74,9
N&o respondeu 15 0,6

Outro dado analisado foi a percepgdo da populagao
guanto a resposta dos governos (municipal, estadual e
federal) ao enfrentamento da pandemia da COVID-19.
Nesse contexto, 70,3% (n=1764) concordam que os
niveis de gestdo publica agiram rapidamente na tomada
de decisOes para o cuidado com a saude da populagdo
(valor de p<0,001).

Na dimensdo impacto do isolamento social na saude,
na Tabela 4 consta que 63,5% dos respondentes indicaram
que o isolamento social causou ansiedade e 32,3% a
relacionaram com o surgimento de dores no corpo que
ndo tinham antes (p<0,001).

Ainda sobre essa dimensdo, 7,8% dos respondentes
relataram que o isolamento social foi responsavel pelo
aparecimento de doencga que nao tinham antes (p<0,001).

A analise deste estudo mostrou que os trabalhadores
de todas as areas apontaram que o fechamento das
fronteiras influenciara sua renda familiar, principalmente
para a area do comércio/turismo (75,6% - p<0,001).
Mesmo os trabalhadores com alguma estabilidade no
emprego também relataram perda de renda (Tabela 5).
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Ao ser analisado o impacto do fechamento do
comércio, 87% dos trabalhadores do comércio/turismo
e 60,6% da categoria Outros (do lar, estudantes, outras
profissGes) revelaram os maiores percentuais, dando
conta que a medida influenciou ou vai influenciar sua
renda familiar (p<0,001).

Na Tabela 5, é possivel verificar que, em relagdo
ao fechamento das fronteiras, como medida para
prevenir o adoecimento por SARS/CoV2/COVID-19, os
trabalhadores do comércio/turismo responderam ndo com
maior frequéncia, 18,5%. Em analise, esse percentual
praticamente dobra (36,1%) quando a pergunta se refere
ao fechamento do comércio (p<0,001).

No tocante ao preparo dos servigos de saude para
oferecer atengdo frente a COVID-19, os respondentes
na categoria Outros apresentaram o maior percentual de
resposta sim (64,5%). Realga-se a frequéncia de respostas
ndo esta preparado sinalizadas pelos trabalhadores da
saude (62,6%) (sem diferenca estatistica significante)
(Tabela 5).
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Tabela 4 - Distribuicdo das varidveis sobre o impacto do isolamento social na salde devido a COVID-19. Regido de
Fronteira Internacional do Oeste do Parand, Brasil, 2020

Variaveis (n=2.510) n % Valor de p
O isolamento social afetou seu humor? <0,001
Néo 1137 453
Sim 1365 54,4
Nao respondeu 8 0,3
O isolamento social fez aparecer dores no corpo que ndo tinha antes? <0,001
Nao 1692 67,4
Sim 811 32,3
Nao respondeu 7 0,3
O isolamento social alterou seu estado, causando-lhe tristeza? <0.001
Nao 1326 52,8
Sim 1176 46,9
Nao respondeu 8 0,3
O isolamento social alterou seu estado, causando-lhe ansiedade? <0.001
Nao 906 36,1
Sim 1593 63,5
Nao respondeu 1" 0,4

Se as fronteiras, juntamente com o comércio, ndo tivessem sido fechadas, o nimero de pessoas

adoecidas pela COVID-19 seria maior? <0.001

N&o 242 9,6
Sim 2254 89,8
Nao respondeu 14 0,6

Tabela 5 - Distribuicdo das varidveis impacto econ6mico, medidas sanitarias de enfrentamento da pandemia,
respostas dos servigos publicos de salde a pandemia segundo as areas de trabalho. Regido de fronteira internacional
do Oeste do Parana, Brasil, 2020

Com./Tur. Fun.Pub./ Ed.Pub.Prif Trab. Saude* Outros®
Variaveis Valor de p
n % N % N % n %

O fechamento da fronteira tem impacto na renda familiar? (n=2.488) <0,001
Sim 303 75,6 273 29,6 169 37,0 298 42,0
Nao 98 24,4 648 70,4 288 63,0 411 58,0

O fechamento da fronteira € uma medida util para prevenir o adoecimento das pessoas? (n=2.489) <0,001
Sim 327 81,5 881 95,7 423 92,6 633 89,2
Nao 74 18,5 40 4,3 34 7.4 77 10,8

Os servigos de saude estdo preparados para dar atengéo a saude da populagdo em relagdo ao Coronavirus? (n =2484) 0,261
Sim 159 39,7 314 34,2 171 37,4 252 64,5
Nao 242 60,3 603 65,8 286 62,6 457 35,5

O SUS de sua cidade pode perder a capacidade de atender as pessoas com sintomas e/ou adoecidas por Coronavirus? (n=2.479) <0,001
Nao 113 28,2 181 19,7 117 25,7 198 28,1
Sim 288 71,8 736 80,3 339 74,3 507 71,9

O isolamento social fez aparecer dores no corpo que ndo tinha antes?

(n=2.487) <0,001
Nao 237 59,1 655 71,2 308 67,5 481 67,7
Sim 164 40,9 265 28,8 148 32,5 229 32,3

O isolamento social alterou seu estado, causando-lhe ansiedade?

(n=2.483) <0.001
Nao 105 26,4 368 40,0 164 36,0 263 37,1
Sim 293 73,6 552 60,0 292 64,0 446 62,9

Se as fronteiras e o comércio ndo tivessem sido fechados, o nimero de contagio pelo Coronavirus seria maior? (n=2.480) <0,001
Nao 77 19,3 44 4,8 33 7,2 85 12,0
Sim 321 80,7 875 95,2 424 92,8 621 88,0

*Com./Tur. = Profissionais do comércio e do turismo; "Fun.Pub./Ed.PUb.Pri. = Funcionario publico e do setor de educagdo publica ou privada; *Trab. Saude
= Trabalhador da salde publica ou privada; SOutros = Do lar, estudantes, outras profissdes
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Quando perguntado se o SUS poderia perder
a capacidade de atender as pessoas com sintomas e
adoecidas pela COVID-19, os respondentes afirmaram
sim, variando de 80,3% (trabalhadores da educagao
e funcionarios publicos) a 71,8% (trabalhadores do
comércio/turismo, p<0,001) (Tabela 5).

Para a dimensdo impacto do isolamento social na
saude, 40,9% das pessoas do comércio/turismo apontaram
que o isolamento social ocasionou dores no corpo ndo
sentidas antes, sendo a maior ocorréncia entre os grupos
estudados. Por outro lado, os trabalhadores da educacao
e funcionarios publicos relataram menor frequéncia
(28,8%). Para 73,6% de pessoas do comércio/turismo
(maior frequéncia) e 60,0% educacdo e funcionarios
publicos (menor frequéncia), o isolamento social alterou
seu estado, causando-lhes ansiedade (p<0,001) (Tabela
5). As afirmacgbes sobre alteracdo no humor (p=0,002),
tristeza (p<0,001) e aparecimento de doenga (p<0,010)
foram relatadas especialmente entre trabalhadores do
comércio/turismo. Para 95,2% dos trabalhadores da area
de educagdo e funcionarios publicos, se as fronteiras
internacionais junto ao comércio ndo tivessem sido
fechadas, o nimero de pessoas adoecidas pela COVID-19
seria maior. Ja entre aqueles da area do comércio/turismo,
o percentual foi de 80,7% (p<0,001).

Discussao

Como resposta a epidemia da COVID-19, o
isolamento social tem demonstrado eficdcia, contudo,
as restriges exercem pressdo na saude e economia,
especialmente em regides de fronteiras onde a renda da
populacdo advém do comércio e servicos ndo essenciais,
bem como do turismo. Em regido de fronteira, onde as
relacdes comerciais se reduzem devido ao fechamento
das fronteiras, ha consequéncias diretas sobre o emprego,
renda, estilo de vida e da propria subsisténcia, afetando
a classe de trabalhadores e, em especial, os grupos mais
vulneraveis9,

Em paises com histéricos de recessdo econémica e
baixa capacidade em estimular a criagdo e manutengdo
de postos de trabalho, as repercussdes provocadas
pela COVID-19 apresentam maiores impactos sobre a
economia em geral e a vida das pessoas. Embora seja
compreensivel que paises em desenvolvimento tenham
maior dificuldade em implementar medidas de isolamento
social, deve-se levar em consideragdo que economia e
saude ndo sdo objetos antagdnicos em momentos de crise
sanitaria. E consenso que os governos, em momento de
crise, devem assumir o papel de autoridade sanitaria
e econdmica para que possam organizar e promover o
acesso a alimentagdo, aos bens de higiene e servigos de
saudeD,
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O impacto econdmico em decorréncia da COVID-19
ndo serad igualmente distribuido na populagdo em
geral, o que aumentara a desigualdade social interna
dos paises. Em paises desenvolvidos como os EUA, ha
registros de perda de renda entre os trabalhadores e
estimativas apontam que o desemprego aumentara de
3,5% para 20%. Essas projegdes revelam que o aumento
de desempregados serd maior entre as atividades ja
precarizadas e com menor renda*?, sem perspectivas
em curto prazo de recomposicao dessas perdas.

Tais projecdes sao concordantes com este estudo,
com perspectivas de impacto econémico imediato na perda
do emprego e na falta de recursos para as necessidades
basicas das familias, dados a necessidade do isolamento
social, a manutengdo apenas das atividades essenciais e o
fechamento das fronteiras internacionais. Sobre as medidas
sanitarias de enfrentamento de pandemia e respostas dos
servigos publicos®, em 2012 ja se destacava a relagdo
direta da velocidade dos deslocamentos populacionais
versus o aparecimento das epidemias e a necessidade de
vigildncia dos agravos. Assim, a iniciativa do Paraguai e
Argentina pelo fechamento das pontes da Amizade (Brasil
e Paraguai) e Fraternidade (Brasil e Argentina), em margo
de 2020, foram decisdes importantes para o controle e
a disseminagdo do virus, promovendo o distanciamento
social, como recomendado pelas diretrizes da Organizacdo
Mundial da Saude®+1%),

O fechamento do comércio de servicos ndo essenciais
e das universidades/escolas na fronteira também foi
medida implantada pelos trés paises. No Brasil, deu-
se por meio de um decreto do governo do estado do
Parana®¢-1®), Essas medidas tiveram como propdsito evitar
aglomeragdes para diminuir a contaminacédo pelo virus,
além de diminuir e postergar o pico na curva epidémica®®,
e os resultados desta pesquisa mostram que a populagao
compreendeu a magnitude dessas acdes sanitarias.

Entre os nove hospitais de referéncia para os casos
graves de COVID-19 no Parand, dois estdo situados na
regido oeste, sendo o Hospital Universitario do Oeste
do Parana e Hospital Municipal Padre Germano Lauck,
localizados em Cascavel e Foz do Iguagu, respectivamente.
O Hospital Ministro Costa Cavalcanti, em Foz do Iguacu,
mantido pela Itaipu Binacional, também foi habilitado
para atender aos casos graves e, inclusive, para realizar
exames de diagndstico da doenga®?.

Estd documentado que a maioria dos brasileiros (70%)
depende exclusivamente do SUS e mais de cinco bilhdes
de reais foram destinados ao combate da COVID-19¢b,
Todavia, o Brasil possui perfil sanitério, epidemioldgico e
distribuicdo de servigos de salde variados, considerando
o desenvolvimento socioeconémico de cada regido,
exigindo grandes desafios ao SUS frente as demandas

populacionais. Em decorréncia desse cenario, é possivel
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que o SUS fique sobrecarregado em algumas regides e
cidades, ndo podendo suportar os problemas de salude
existentes e adicionalmente enfrentar a pandemia‘??.

Ressalta-se que além do diagndstico para a COVID-19
os servigos de salde estdo concomitantemente lidando
com a epidemia da dengue. Para exemplificar, Foz do
Iguagu, um dos municipios do estudo, soma mais de
20 mil casos suspeitos notificados e maior niumero de
casos com autoctonia no estado (mais de seis mil). Dessa
forma, no Parand, o SUS esta enfrentando a pandemia da
COVID-19 e a epidemia da dengue, além dos atendimentos
programaticos e demandas esponténeas rotineiras, e tal
acumulo de reivindicagdes ao SUS foi percebido pela
maioria dos respondentes.

E dificil prever as consequéncias, visto que os paises
da América Latina, como o Brasil e os vizinhos Paraguai
e Argentina, ainda lidam com problemas basicos ja
controlados em outros paises, como dengue e tuberculose,
que sdo associados a pobreza e a capacidade de respostas
dos sistemas de saude??.

Quanto ao acesso a servicos de saude, é importante
observar que somente 35% da amostra relatou depender
exclusivamente do SUS, pois os demais contavam com
planos de salide complementares. Entretanto, foi elevado
o percentual de respostas, apontando que o SUS pode
perder sua capacidade de atendimento. Isso indica
que, independentemente de ndo se reconhecerem, no
momento, como dependentes do SUS exclusivamente,
os participantes parecem compreender que a capacidade
instalada dos servicos de salide, quer seja SUS ou nédo, pode
vir a colapsar por conta da pandemia, o que significa que,
indiretamente, todos podem se tornar SUS-dependentes,
pois os servigos privados podem rapidamente esgotar sua
capacidade instalada de atendimento e as familias, por
seu turno, talvez ndo tenham como suportar os custos
dos planos privados devido a reducdo da renda.

Nessa diregdo, o Ministério da Saude tem investido
no fortalecimento do SUS para o enfrentamento da
pandemia em parceria com secretarias de salde estaduais
e municipais, tendo como agdes marcantes o Plano de
Contingéncia Nacional para Infeccdo Humana pelo novo
Coronavirus COVID-19, contratacdo de pessoal, aquisicdo
de testes diagnodsticos, organizacdao da rede hospitalar
e Atencdo Primaria a Saude, entre outras. Na regido
oeste do Parana, a pandemia exigiu a reorganizagdo dos
servigos de saude, ampliagdo de leitos de UTI, compras
de equipamentos e adequacdo de laboratoérios para a
realizagdo da proteina C-reativa (PCR), além da compra de
insumos. Cabe sinalizar que essa resposta rapida do SUS a
crise da COVID-19 ndo alcanca apenas a populagdo SUS-
dependente, tendo em vista o carater universal do SUS.

Esta pesquisa identificou danos fisicos e psicolégicos,

como mudancga no humor, ansiedade e dor, em consonancia

com outro estudo que mostrou individuos com ansiedade
e depressdo durante epidemias/pandemias, somadas a
outras caracteristicas de alteracdo na salde mental®
relacionadas ao isolamento social e a instabilidade
econdémica.

Em casos extremos, esses sofrimentos podem levar
a comportamentos suicidas, como ocorrido entre idosos
em Hong Kong, em 2003, durante e apds a pandemia da
Sindrome Respiratéria Aguda Grave®¥, Na atualidade,
ha relatos de suicidio impulsionados pela pandemia do
SARS/CoV2 em Bangladesh e na India, mediados pelo
preconceito e 0 medo de disseminar a doenga‘?>-2%, Fator
a se considerar, nesses dois casos, é que nesses paises
o nivel escolar é considerado baixo, e o medo, somado
a falta de informacdo, pode ter levado as tragédias®>.

Tornam-se essenciais, portanto, estudos relacionados
a salide mental, isolamento social e COVID-19, visando a
estratégias de enfrentamento direcionadas ao bem-estar
mental da populagdo. Além disso, é fundamental oferecer
fontes confidveis de informagdo para minimizar o medo/
panico e auxiliar individuos com problemas prévios de
saude mental, inclusive por telessaide®?,

No tocante ao aparecimento de sintomas fisicos, como
neste estudo, é importante considerar que o estresse, o
medo e a preocupacao intensa tém relevancia na etiologia
de muitas doencgas pelo mecanismo de ativagdo do sistema
simpatoadrenomedular e do eixo hipotadlamo-pituitaria-
adrenal, os quais liberam catecolaminas e glicocorticoides,
respectivamente, ocasionando alteragdes fisioldgicas
evidenciadas pela comunicacdo entre os sistemas
imunolégico, endocrino e nervoso. O estresse agudo
resulta em danos ao organismo, aumentando o risco de
doencas cronicas como cancer, doencgas cardiovasculares,
diabetes, deméncia e depressdo, com impacto global na
morbimortalidade(?®.

Importante frisar que, mesmo os participantes
identificando alterages fisicas e psicoldgicas em meio
a pandemia SARS/CoV2/COVID-19, estes reconhecem
que as medidas de isolamento social e fechamento do
comércio e fronteiras sdo importantes para a manutencao
da saude da populacdo em geral, dada a grande circulacdo
de pessoas nesse espago fronteirigo.

Pela andlise de tabela de contingéncia, discute-se
que a retracdo da economia global vem se manifestando
na renda familiar, tendo em vista a incapacidade
do mercado de trabalho em assegurar os postos de
emprego. Os efeitos do isolamento social j& foram
sentidos nas regides de fronteira internacionais, uma
vez que as areas de trabalho pesquisadas manifestaram
perda de renda, inclusive aqueles com estabilidade no
emprego, possivelmente devido a renda familiar total ter

contribuicdes de cénjuges e/ou de outros membros da



Silva-Sobrinho RA, Zilly A, Silva RMM, Arcoverde MAM, Deschutter EJ, Palha PF, Bernardi AS.

familia que atuam em atividades econ6micas dependentes
do consumo de bens e servigos e circulagao de produtos.

No Arco-Sul da fronteira do Brasil, a cidade de Foz
do Iguagu-PR (na fronteira com Cidade de Leste-Paraguai
e Porto Iguagu-Argentina) conforma um polo de compras
e turismo internacional, exercendo influéncia econémica,
com empregabilidade direta e indireta para os municipios
da faixa de fronteira, constituindo a principal fonte de
renda de pequenas empresas e familias. Dessa forma, é
coerente que as pessoas desse ramo econdmico percebam
a influéncia do fechamento da fronteira e do comércio na
renda familiar, bem como a maior frequéncia de pessoas
nesse grupo que responderam que o fechamento da
fronteira e do comércio ndo é medida util para prevenir
0 adoecimento por SARS/CoV2/COVID-19.

Embora exista clareza que as recomendacgfes de
ndo sair de casa, o fechamento de fronteiras e comércio
causardo dificuldades financeiras para familias, os
respondentes sinalizaram positivamente sobre a
necessidade das medidas sanitarias adotadas. No entanto,
é reconhecida a complexidade em balancear os efeitos do
isolamento social na economia e sobre os determinantes
sociais da saude(1229,

Nesse ponto, os paises de alta renda, ao perceberem
a ameaca econdmica vislumbrada pela COVID-19,
rapidamente destinaram recursos financeiros para
apoiar cidaddaos e empresas. A Unido Europeia e os EUA
anunciaram liberagdo de recursos com base na lei de
estimulo para proteger os impactos na economia®. Na
mesma diregdo, o governo brasileiro atuou ao decidir por
medidas econdmicas voltadas a reducdo dos impactos da
COVID-1944),

Contudo, os recursos financeiros em paises
emergentes sdo limitados e isso podera causar impacto
na economia em um futuro préximo. Os indicadores
revelaram que os mercados emergentes foram os
primeiros de onde os investidores fugiram e, em uma
economia globalizada, isso implica a limitagdo do acesso
ao crédito para governos, empresas e familias, podendo
reduzir os orcamentos do sistema de salude em um
momento no qual a capacidade precisa ser urgentemente
expandida. A pandemia SARS/CoV2/COVID-19 é uma
ameaca para a economia mundial, logo, uma ameaga
real para o financiamento dos sistemas de saude(°-31),

Para os trabalhadores de todas as areas estudadas,
0s servicos de saude estdo preparados para atender a
populacao frente a COVID-19. Os trabalhadores revelam
importante grau de confianga nas instituicdes de saude
possivelmente devido a informagdes da midia relativas as
medidas de salde publica adotadas pelo SUS, capacidade
ainda suficiente para atendimentos dos casos suspeitos e

doentes, bem como a auséncia de noticias sobre a falta de

www.eerp.usp.br/rlae

leitos e existéncia de filas para o atendimento nos servigos
de salde nas cidades localizadas na faixa de fronteira.

Os trabalhadores do comércio/turismo relataram,
mais frequentemente, mudanca de humor, tristeza,
ansiedade em relacdo aos trabalhadores de outras areas.
Destaca-se que as manifestagGes fisicas e psiquicas
apontadas foram elevadas entre todos os grupos
analisados nesta pesquisa, demonstrando o impacto
da pandemia e do isolamento na salde das pessoas,
concordante com estudo realizado na China®G?.

A principal limitagdo deste estudo é a impossibilidade
de estabelecer uma prova causal, porém, a oportunidade
da coleta dos dados durante o fechamento das fronteiras
internacionais e do comércio pode fortalecer a assertividade
das respostas. Outra limitagdo deste estudo é que incluiu
apenas a populacdo residente no Brasil, ndo ouvindo
a populacdo residente nos demais paises fronteirigos,
Paraguai e Argentina, embora parte dela busque pelos
servigos de salde brasileiros.

Em relacdo as contribuicGes para o avanco do
conhecimento cientifico, estes resultados possivelmente
servirdo como base de comparagao para estudos futuros
sobre a repercussdo de medidas sanitarias para conter a
transmissdo do SARS/CoV2 sobre a salide e economia,
especialmente em espacgos de fronteira internacional
estratégicos para o pais.

Conclusao

Com base na analise dos dados deste estudo,
o isolamento social e o fechamento das fronteiras
repercutiram fortemente na salde e na economia. Na
saude, mediante alteracGes fisicas e mentais em uma
parcela estatisticamente significante da populagdo
estudada, houve relatos de depressao e aparecimento
de doencgas e dores fisicas ndo percebidas previamente
e, na economia, devido a retragdo do consumo/vendas
verificada pela perda do emprego e renda familiar. Os
trabalhadores do comércio/turismo foram mais acometidos
guanto a salde e renda e mostraram-se resistentes as
medidas, mas os relatos mostraram compreensao sobre
a necessidade de isolamento social (fechamento da
fronteira, comércio, escolas, universidades) para evitar
adoecimentos causados pelo virus SARS/CoV2. Em adicdo,
foi manifestada confianga na capacidade dos servigos de
saude frente a COVID-19, mas ha a sensagdo de que o
SUS pode ficar sobrecarregado.

Em se tratando das consideracBes praticas do
estudo, ressalta-se que a falta de politicas bilaterais
gue regulamentam medidas sanitdrias de controle da
pandemia, de forma integrada e solidaria entre paises que
partilham fronteiras (ndo apenas geograficas), constitui
uma grande lacuna, haja vista a grande mobilidade
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populacional face aos vinculos familiares e de amizade,
relacdes de trabalho, de estudo, busca de servigos de
salde e outros aparelhos sociais em ambos os lados da
fronteira, proprios da dinamica e interdependéncia social
e econ6mica presentes nessas localidades supranacionais.
Entretanto, é sabido que, mesmo sem o respaldo de
acordos sanitarios bilaterais, o acesso rotineiramente
é flexibilizado para atendimentos de populagGes dos
vizinhos por meio de atos oficiosos.

Frente a emergéncia global da SARS/CoV2/
COVID-19, seria crucial a existéncia de acordos politicos
bilaterais para lidar com a saude publica nas regiGes
de fronteiras internacionais, visto que a medida que a
disseminagdo da COVID-19 for aumentando de forma
desigual nos estratos da populagdo, possivelmente aqueles
em vulnerabilidade social poderao ficar desassistidos. Ao
demonstrar a percepcdo de uma parte dos moradores
da regido de fronteira, sobre as consequéncias para a
economia e para a saude em decorréncia da pandemia,
o artigo evidencia o risco para um colapso social, fruto
de populagdes desassistidas que buscardao, em ambos
os lados das divisas, formas licitas ou ndo para a sua
subsisténcia e sobrevivéncia, quer seja para ter acesso

a bens elementares ou a servigos de saude.
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