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Tabela 1 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, por faixa de renda, segundo impacto na

renda ou gasto

Faixa de Renda

Impacto na renda ou

gasto Semrenda Até 1 SM E;n;vll ¢ Er;trsel\i ¢ ErétrseNSI N MaISSN(li 8 Total
Nio N 375 321 686 1708 979 1231 5300
% (7,1%) (6,1%) (12,9%) (32,2%) (18,5%) (23,2%) (100%)
. N 425 413 823 1711 1002 1232 5606
Economizando
% (7,6%) (7,4%) (14,7%) (30,5%) (17,9%) (22%) (100%)
. 128 207 421 766 374 323 2219
Gastando mais
% (5,8%) 9,3%) (19%) (34,5%) (16,9%) (14,6%) (100%)
N 500 504 635 887 381 408 3315
Parou a renda
% (15,1%) (15,2%) (19,2%) (26,8%) (11,5%) (12,3%) (100%)
Total N 1428 1445 2 565 5072 2736 3194 16 440
% (8,7%) (8,8%) (15,6%) (30,9%) (16,6%) (19,4%) (100%)

Teste Qui-quadrado: X2 =756,997; p<0.001.

Fonte: Elaboragdo propria

Tabela 2 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, por faixa de renda, segundo percepcao

do impacto do isolamento

Faixa de Renda

Impacto do
IsoIl)amento . Entre 1e2 Entre2e5 Entre 5e¢8 Maisde8
Semrenda Até 1 SM SM SM SM SM Total
Nio n 259 247 493 1034 512 547 3092
% (8,4%) (8%) (15,9%) (33,4%) (16,6%) (17,7%) (100%)
. . n 406 364 782 2013 1244 1 666 6 475
Convivio social
% (6,3%) (5,6%) (12,1%) 31,1%) (19,2%) (25,7%) (100%)
. . n 478 616 815 1132 485 462 3988
Financeiro
% (12%) (15,4%) (20,4%) (28,4%) (12,2%) (11,6%) (100%)
, n 129 94 208 408 220 223 1282
Satde
% (10,1%) (7,3%) (16,2%) (31,8%) (17,2%) (17,4%) (100%)
n 156 124 267 485 275 296 1603
Outro
% (9,7%) (7,7%) (16,7%) (30,3%) (17,2%) (18,5%) (100%)
Total n 1428 1445 2 565 5072 2736 3194 16 440
% (8,7%) (8,8%) (15,6%) (30,9%) (16,6%) (19,4%) (100%)

Teste Qui-quadrado: X* =850,499; p<0.001.

Fonte: Elaboragao propria
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Tabela 3 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, pelo nimero de pessoas na residéncia,
segundo a percep¢io do grau de estresse familiar

Quantidade de Pessoas na residéncia

Estresse Familiar 8 ou
1 2 3 4 5 6 7 . Total

mais

n 647 1375 1124 772 303 117 53 30 4421
Nenhum

% (14,6%) (31,1%) (254%) (17,5%) (6,9%) (2,6%) (1,2%) (0,7%)  (100%)
Pouco n 649 2241 2574 2258 898 339 134 87 9180
% (7,1%) (24,4%) (28%) (24,6%) (9,8%) (3,7%) (1,5%) (0,9%) (100%)
Muito n 204 548 788 698 390 118 52 41 2 839
% (7,2%)  (19,3%) (27,8%) (24,6%) (13,7%) (4,2%) (1,8%) (1,4%) (100%)
Total n 1500 4164 4 486 3728 1591 574 239 158 16 440

% 9,1%) (25,3%) (27,3%) (22,7%) (9,7%) (3,5%) (1,5%) (1%)  (100%)

Page 2 of 24

Teste Qui-quadrado: X2 =497,409; p<0.001.

Fonte: Elaboragdo propria

Tabela 4 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, por tempo a mais que se esta disposto a
praticar o auto isolamento, segundo a qualidade da residéncia

Tempo a mais que se esta disposto a praticar o auto-isolamento

Qualidade da

residéncia Menos de 1 més De1a2meses Mais de 2 meses n;:eeIsI;I:i?io Total
Péssima n 44 16 5 40 105
% (41,9%) (15,2%) (4,8%) (38,1%) (100%)
Ruim n 110 63 15 156 344
% (32%) (18,3%) (4,4%) (45,3%) (100%)
Regular n 588 559 67 1251 2 465
% (23,9%) (22,7%) (2,7%) (50,8%) (100%)
n 1158 1515 236 4232 7 142
Boa % (16,2%) (21,2%) (3.3%) (59,3%) (100%)
Stima n 736 1 066 191 4389 6 382
% (11,5%) (16,7%) (3%) (68,8%) (100%)
n 2 636 3219 514 10 068 16 438
Total % (16%) (19,6%) (3,1%) (61,2%) (100%)

Teste Qui-quadrado: XA = 459,444; p<0.001.

Fonte: Elaboragéo propria
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Resumo

O artigo apresenta resultados da pesquisa de opinido realizada no Brasil sobre a percepgao do
isolamento social durante a pandemia de COVID-19. O questionario foi elaborado no Google
Forms, disseminado por redes sociais, com questdes sobre o perfil socioecondmico e fatores
associados ao isolamento. Obteve-se uma amostra com 16.440 respondentes. Os dados foram
analisados no software Stata 13. O convivio social foi o aspecto mais afetado entre pessoas com
maior escolaridade e renda 45,8%, para pessoas de baixas renda e escolaridade, problemas
financeiros provocam maior impacto 35%. Os que praticam atividade fisica revelaram menores
niveis de estresse 13%, bem como uma maior normalidade no sono 50,3%. Pessoas que
referiram residir em piores condigdes de habitabilidade, informaram disposi¢do a permanecer
menos tempo isoladas 73,9%. Dentre as pessoas que ndo estdo isoladas (10,7% do total), 75,8%
acredita que o isolamento social reduzira o nlimero de vitimas da COVID-19. Concluimos, que
a percepgao das pessoas quanto ao isolamento social como medida de mitigagdo da pandemia,
varia conforme a renda, escolaridade, idade e sexo, porém a maior parte acredita que se trata da
medida de controle mais indicada e estdo dispostas a esperar o tempo que for necessario para
contribuir com o enfrentamento a COVID-19.

Palavras-chaves: Novo Coronavirus, Brasil, Percepcao social

Abstract

This article presents the results of an opinion poll conducted in Brazil on the perception of
social isolation during the COVID-19 pandemic. The questionnaire was prepared on Google
Forms, disseminated through social networks, with questions about the socio-economic profile
and factors associated with isolation. A non-probabilistic sample was obtained with 16,440
respondents. Data were analyzed using the Stata 13 software. Social interaction was the most
affected aspect among people with higher education and income 45.8%, for people with low
income and education, financial problems cause a greater impact 35%. Those who practice
some physical activity showed lower levels of stress 13%, as well as greater normality in sleep
50.3%. People who reported living in worse habitability conditions reported willingness to
remain isolated for less time 73.9%. Among people who are not isolated, 10.7% of the total
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sample, 75.8% believe that social isolation will reduce the number of victims of COVID-19.
We conclude, based on this sample, that the perception about social isolation as a pandemic
mitigation action varies according to income, education, age, and sex, but, the majority believes
it is the most appropriate control measure and is willing to wait as long as necessary to
contribute to the fight against COVID-19.

Keywords: New Coronavirus, Brazil, Social perception

INTRODUCAO

Em dezembro de 2019 a China informou a OMS sobre um surto de uma nova doenga,
semelhante a uma pneumonia. Essa doenga, transmitida pelo novo coronavirus, foi denominada
COVID-19'. Em janeiro de 2020, novos casos da COVID-19 foram notificados fora da China?,
entdo a OMS resolveu declarar emergéncia internacional em saade publica’. Na América
Latina, o primeiro caso registrado foi em Sdo Paulo, no Brasil, no dia 26 de fevereiro de 2020*>.

Ap6s a chegada da COVID-19 no Brasil, diversas medidas de controle e prevencao da
doencga foram tomadas pelas autoridades sanitarias locais em diferentes esferas administrativas
(governo federal, governos estaduais e municipais). Essas medidas se diferenciaram de uma
regido para outra do pais, entretanto a medida mais difundida pelas autoridades foi a pratica do
distanciamento social®, entendida de forma geral pela populagio e pela midia, como isolamento
social’, por isso nesta pesquisa optou-se por esse termo, considerado de mais facil compreenséo
pelas pessoas.

A pratica do isolamento social tem causado muitas polémicas no pais, uma vez que
algumas autoridades mostram-se céticas quanto a sua eficacia’. O fato é que a maior parte dos
tomadores de decisdo optaram por incentivar essa medida, adotando estratégias de controle da
mobilidade da populagdo, como o fechamento de escolas e universidades, do comércio nao
essencial, ¢ de areas publicas de lazer etc®. Como resultado, grande parte da populagéo brasileira
apoiou e aderiu a0 movimento do isolamento social® com o objetivo de se prevenir da COVID-

19 e de colaborar com a atenuagdo da curva de contagio no pais!.
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Todavia, o processo de isolamento social tem causado alguns impactos na vida das
pessoas!' 1213, Por isso, decidiu-se nesta pesquisa buscar compreender os principais efeitos
desse isolamento social, observando os fatores que podem contribuir ou atrapalhar nesse
processo, mas também correlacionar algumas caracteristicas socioeconomicas da populacio
com os fatores associados ao isolamento social.

O objetivo principal da pesquisa foi descrever, a partir da percep¢ao dos respondentes,
aspectos relacionados ao comportamento das pessoas € como estas estao sendo afetadas durante
o isolamento social imposto pela pandemia da COVID-19. As dimensoes avaliadas levaram em
consideragao: fatores econdmicos (impacto na renda/gastos), de saude (nivel de estresse, pratica
de atividade fisica, qualidade do sono), ambientais (quantidade de pessoas na residéncia,
percepcao de conforto da residéncia, presenga de areas abertas na residéncia), e ao tempo que
as pessoas estdo dispostas a se manterem em isolamento no contexto da pandemia.

Existe uma discuss@o na midia e no senso comum que a parcela com menor renda esta
praticando menos o isolamento social em relacdo a parcela com maior renda, principalmente
em func¢do da necessidade de locomocgao para o trabalho, uma vez que a populagdo mais pobre
estd vinculada a atividades essenciais que ndo pararam, e a populagdo com maior renda esta, de
forma geral, mais vinculada as atividades que pararam e/ou estabeleceram o trabalho remoto.
Outros fatores que interferem no isolamento social também sdo questionados pela midia e pela
academia, como por exemplo, as diferencas nas condi¢des de habitabilidade entre as pessoas
de maior e menor renda. Diante disso, a pesquisa procurou descrever se esses fatores estdo
coerentes com a percepcao da populacdo sobre o processo de isolamento social.

Pesquisas semelhantes ja foram desenvolvidas em outros paises. Na Itlia, por exemplo,
identificou-se que a populagdo fica menos disposta a colaborar com o auto isolamento se as
medidas de extensdo desse isolamento forem prorrogadas ao longo do tempo'4. No Reino

Unido, o desejo pelo auto isolamento foi alto em todos os segmentos sociais, entretanto as
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pessoas de menor renda apresentaram trés vezes menos chances de praticar o auto isolamento!>,
especialmente em funcdo do tipo de trabalho exercido.

No Brasil, algumas pesquisas sobre o isolamento social ja foram divulgadas®!® O
Datafolha evidenciou que 76% dos brasileiros eram a favor do isolamento no inicio do més de
abril. No Estado do Ceard, evidenciou-se que as medidas de isolamento adotadas pela
populacdo possuem variagdes em funcdo da renda, sexo e escolaridade da populagdo. Na
pesquisa, constatou-se que os jovens estdo mais vulneraveis a contaminagao pela COVID-19,
pois estdo menos isolados que os idosos!®.

Apesar dos resultados apresentados neste artigo revelarem somente a percep¢ao dos
respondentes da pesquisa e ndo da populagdo como um todo, diante da urgéncia imposta pela
pandemia para a ampliacdo da base de conhecimento comum relacionada as estratégias para
enfrentd-la, as consideragdes aqui apresentadas podem lancgar luzes sobre questdes relevantes
ao desenho de estratégias para reduzir problemas que o isolamento social pode causar em
diferentes segmentos da sociedade. Ressaltando que a literatura aponta que o isolamento social
¢ uma das principais medidas ndo-farmacologicas para o enfrentamento da pandemia da

COVID-19'°.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal realizado a partir de um questionario com dezessete
perguntas objetivas no formato de pesquisa de opinido, conforme normas da resolugdo 510/16'7.
Nao foi necessario nenhum tipo de identificacdo dos respondentes e a participacdo foi
voluntaria. A pesquisa reuniu dados em meio ao universo da populag¢do brasileira, mais
especificamente entre a populacdo que dispde de algum equipamento digital com acesso a

internet, configurando uma amostra nao probabilistica com viés de conveniéncia.
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O questionario foi estruturado em quatro partes, para identificar o maximo de dados
relacionados aos objetivos!s.

1) Questdes referentes ao perfil socioeconomico dos respondentes, contendo as
variaveis de sexo, idade, estado de residéncia, escolaridade e faixa de renda.

2) Perguntas referente ao isolamento e ao impacto dele na vida das pessoas com as
seguintes variaveis: se estd ou ndo isolado, por que ndo esta isolado, qual o principal impacto
do isolamento, como o isolamento esta afetando a renda/gastos e a saude.

3) Questdes referentes as condi¢des de habitabilidade no isolamento: nimero de pessoas
na residéncia, percep¢do de conforto da residéncia, presenga ou auséncia de area aberta e/ou
verde na residéncia.

4) A ultima pergunta foi sobre a expectativa das pessoas em relagdo ao tempo maximo
que acreditam suportar na condi¢ao de isolamento social durante a pandemia.

O instrumento de coleta foi construido na plataforma Formularios Google® e divulgado
via internet, através dos aplicativos e redes sociais: whatsapp, instagram e facebook, entre os
dias 6 e 8 de abril de 2020. Ao todo, obtiveram-se 17.254 respostas de todos os estados
brasileiros, com diferentes propor¢des no numero de respondentes. SO foram consideradas as
respostas de pessoas com dezoito anos ou mais, o que reduziu o nimero de observagdes para
16.440.

Os dados foram tabulados em planilha de Excel e analisados por meio do software
STATA® 13. Foi aplicado para cada relagdo entre varidveis categoricas o teste Qui-quadrado
de Pearson, o qual calcula, além do valor da varidvel qui-quadrado, o p-valor dessa amostra. O
teste verifica se existe associagdo entre varidveis categdricas, sendo possivel refutar ou ndo a
hipotese nula de independéncia. Neste artigo, adotou-se como parametro para refutar a hipotese

nula, ap6s a exploracdo de diferentes variaveis com diferentes graus de liberdade, um nivel de
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confianga desejavel de 99% para analise do valor critico da distribui¢do qui-quadrado, o que

exige para identificar associagdo um p-valor maior que 0,01 (nivel de significancia de 1%).

RESULTADOS

Do total de 16.440 respostas validas da amostra, 69% das pessoas foram do sexo
feminino, enquanto 31% do sexo masculino. Em relacdo as faixas de renda, observou-se que
34% das respostas estava na faixa de até 2 salarios minimos, 31% na faixa que recebe entre 2 e
5 salarios minimos, 17% recebem entre 5 e 8 salarios minimos e 19% ganham acima de 8
salarios minimos.

Sobre escolaridade, a pesquisa ndo pretendia atingir nenhum segmento social em
especifico, entretanto os dados revelaram uma concentracao de respostas de pessoas com ensino
superior (34%) e p6s-graduacao (52%). Enquanto 13% dos respondentes possuem ensino médio
e 1% ensino fundamental. A variagdo média da idade dos respondentes foi de 41 anos e a
mediana de 40 anos. Os percentuais de respostas aumentaram a partir dos 30 anos e diminuiram
apos os 55 anos.

No universo amostrado, 32% afirmaram que estdo em isolamento total, ou seja, ndo
saem de suas residéncias; 57% das pessoas estdo em isolamento parcial, termo que significa,
nesta pesquisa, sair de casa apenas para comprar alimentos e medicamentos; e 11% das pessoas
ndo se enquadram nem como isoladas nem como parcialmente isoladas. De forma geral, 89%
das pessoas acreditam que o isolamento reduz o nimero de vitimas da COVID-19, enquanto
8% ndo tem certeza, e apenas 3% responderam que o isolamento ndo ¢ capaz de reduzir o
nimero de vitimas da COVID-19.

Para 39% dos respondentes, o convivio social € o principal aspecto que estd sendo
afetado pelo isolamento, ja 24% das pessoas relataram o aspecto financeiro como o mais

impactante, 19% dos respondentes informam que o isolamento ndo estd ocasionando nenhum
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tipo de impacto e 10 % apontam outros fatores que estdo sendo impactados, apenas 8% atribuem
o principal impacto a propria satide. Os fatores listados podem estar inter-relacionados, mas a
pergunta objetivou compreender qual o impacto principal, mesmo se a pessoa estiver sendo
impactada por mais de um fator. Observou-se que para esta varidvel, quando estratificada por
perfil de renda, os resultados mostram diferengas significativas entre os grupos.

Quando questionou-se sobre o impacto do isolamento social na renda/gastos das
pessoas, as respostas foram as seguintes: para 32% das pessoas, o isolamento ndo estd
impactando a renda/gastos, ja 34% dos respondentes afirmam que estdo economizando
dinheiro, 13% das pessoas estdo gastando mais dinheiro nesse periodo, enquanto 20%
afirmaram que pararam de ganhar dinheiro em fung¢ao do isolamento social.

Quando inquiridos se o isolamento estava gerando algum estresse no ambiente
doméstico, 27% disseram que ndo estavam sentindo nenhum estresse em fung¢do do isolamento,
56% relataram estar sentindo um pouco de estresse € 17% afirmaram que o isolamento tem
gerado muito estresse no ambiente doméstico.

Investigou-se também, como estd o sono das pessoas diante desse momento de
isolamento social. 44% dos respondentes afirmaram que estdo mantendo o niimero de horas de
sono que ja dormiam antes do isolamento. Entretanto, 56% relataram alguma modifica¢ao nas
horas de sono, decompondo-se em, 26% que estdo dormindo mais horas que o habitual e 31%
de pessoas que estdo dormindo menos que o habitual. Em relagdo a atividade fisica, 40% das
pessoas esta fazendo algum exercicio e 60% nao esta.

Em relacdo as condi¢des da habitacdo, questionou-se sobre qual o nimero de pessoas
que compartilham a mesma residéncia junto a pessoa que preencheu o questionario nesse
periodo. Observou-se que a média de pessoas por residéncia durante o isolamento social no

grupo entrevistado ¢ de 3,2. Verificou-se que o maior percentual de respondentes esta
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vivenciando o isolamento em residéncias com 2 a 4 pessoas, 0 que representa em grande parte
as caracteristicas do perfil majoritario das pessoas que responderam a pesquisa.

Quando questionou-se sobre a percep¢do das pessoas em relacdo as condi¢des de
habitabilidade, as respostas mostraram que 82% consideram sua residéncia boa ou 6tima em
relacdo aos fatores: tamanho, abastecimento de agua e ventilagdo, enquanto apenas 18%
consideram a residéncia como regular, ruim ou péssima. 63% também responderam que a
residéncia possui alguma 4rea aberta (terrago, quintal, area verde), contra 37% que nao
possuem. Dos que responderam que possuem alguma area aberta em casa, 68% acham que isso
ajuda muito a conviver no periodo de isolamento.

Em relagdo a expectativa do tempo em que a pessoa acredita que consegue ficar em
condi¢des de isolamento social, os dados mostram que 16% das pessoas afirmam que nao
conseguem ficar um més inteiro nesta condi¢do, 20% responderam que conseguem ficar entre
um e dois meses no isolamento, 3% acreditam que conseguem ficar mais de dois meses, se
necessario, porém, a maioria de 61% esta disposta a ficar o tempo que for necessario nesta
condi¢do para enfrentar a pandemia.

Os resultados permitiram observar quais os fatores que mais influenciam na percepg¢ao
da importancia do auto-isolamento como principal estratégia para o enfrentamento da
pandemia. Pouco mais de 10% dos respondentes ndo estavam em isolamento, mas mesmo
dentre estes, o percentual dos que acreditam na estratégia de isolamento social ¢ maioria
75,79%.

Dentre os grupos de pessoas que estdo em isolamento total e parcial, a imensa maioria,
respectivamente 88,28% e 93,32% acredita que o isolamento social contribui para a redugdo no
numero de vitimas da COVID-19. No entanto, 7,88% ainda tém duvidas sobre a eficacia da

estratégia. Dos que apontaram que o principal impacto do isolamento est4 sendo interromper a
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sua renda, 79% acreditam que o isolamento social tem um impacto na reducdo do nimero de
vitimas da COVID-19.

Observou-se que nas faixas de menor renda encontra-se um maior percentual de pessoas
que afirma ter parado de ganhar dinheiro no contexto da pandemia: 35% entre os que
declararam ndo ter renda, 34,8% entre os que ganham até 1 salario minimo e 24,76% entre os
que recebem entre 1 e 2 salarios minimos, contrastando com os percentuais obtidos nas faixas
de renda mais alta, que variaram entre 17,5% e 12,7% (Tabela 1).

<<< Tabela 1>>>

Ainda sobre aspecto financeiro o isolamento social apresentou uma significante
correlacdo entre a percep¢ao de impacto na renda e a percepc¢do de estresse familiar. Isso fica
mais evidente quando estratificado por faixas de renda, onde a percep¢ao do aspecto financeiro
¢ maior para 33% daqueles sem renda; 42% para aqueles com renda de até 1 saldrio minimo e
31,7% para pessoas com renda entre 1 e 2 salarios minimos. J& entre aqueles com faixas de
renda maiores, o principal impacto percebido foi no convivio social, 39,7% entre aqueles com
renda entre 2 e 5 salarios minimos, 45,5% no grupo entre 5 ¢ 8 salarios minimos e 52% para os
que recebem mais de 8 salarios minimos (Tabela 2).

<<<Tabela 2>>>

No que diz respeito a percep¢do do principal impacto em consequéncia do isolamento,
pessoas do sexo masculino elegeram proporcionalmente mais os impactos de convivio social
(41,2%) e do aspecto financeiro (27,2%), enquanto pessoas do sexo feminino elegeram em
menor propor¢do o convivio social (38,6%) e o aspecto financeiro (23%). Em relacdo a
percepcdo do impacto na renda, os resultados foram semelhantes. Pessoas do sexo feminino
proporcionalmente percebem mais que estdo economizando ou gastando mais, enquanto as do

sexo masculino percebem mais a perda de renda.
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Quando relacionado o principal impacto observado pelo isolamento com a percepcao de
ocorréncia de algum tipo de estresse familiar, observa-se que para todos que responderam que
estavam percebendo algum impacto, em média 80% relataram algum tipo de estresse familiar

O grupo que respondeu a satide como principal impacto ¢ também o grupo que relata
um maior estresse. Para eles, a ocorréncia de estresse familiar foi de 52,3% (pouco estresse) e
34,6% (muito estresse). J& entre os que apontaram o impacto financeiro como o principal
durante o isolamento, 55,1% apresentaram pouco estresse familiar e 23,6% muito estresse.
Percentuais muito proximos aos que citaram o convivio social como principal impacto, 61,7%
relataram pouco estresse familiar e 16,2% muito estresse. Esse percentual ¢ muito préximo dos
dados da relagdo entre percepc¢do do estresse familiar com a percep¢do de como o isolamento
afeta a renda.

Outros elementos apresentam uma correlacdo significante com a percepcao de estresse
familiar em tempos de isolamento social. Em destaque, observou-se: a quantidade de pessoas
que estdo na mesma habitacdo, a qualidade da habitacdo e a expectativa em relacdo ao tempo
de permanéncia em isolamento. Dentre estes, pode-se destacar que aqueles que afirmaram estar
vivenciando situagdes de estresse familiar sdo maioria entre aqueles que estdo convivendo com
uma quantidade maior de pessoas na residéncia. Embora as diferencas de percentuais a partir
de 4 pessoas na residéncia sejam minimas (Tabela 3).

<<<Tabela 3>>>

A mesma situacao foi observada na relacdo entre a qualidade da habitacdo e o nivel de
estresse percebido. Para aqueles cuja a qualidade da habitagao foi percebida como 6tima, 13,3%
relataram muito estresse, 52,9% pouco estresse e 34% nenhum estresse. Ja para aqueles que
classificaram a habitagdo como péssima, 52,4% relataram muito estresse, 36,2% pouco estresse

e 11,4% nenhum estresse.
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Quando se relacionou a percep¢ao da qualidade da habitagdo com o tempo que as
pessoas estdo dispostas a ficar em isolamento, observou-se diferengas entre os estratos. Para
aqueles cuja residéncia foi considerada péssima, 41,9% ficariam menos de 1 més e 38% o tempo
necessario. Enquanto, dentre aqueles que consideram a habitagdo boa ou otima, 11,53%
ficariam menos de 1 més e 68,8% ficariam o tempo necessario (Tabela 4).

<<< Tabela 4 >>>

O estresse familiar também parece influenciar na capacidade de manter-se em
isolamento social por mais tempo. Aqueles que responderam serem capazes de ficar o tempo
que for necessario em isolamento apresentam menores percentuais de muito estresse familiar,
apenas 12,25%.

Outro fator que merece destaque ¢ a relagdo entre a percepcao sobre a qualidade do sono
e o estresse familiar, pois ambos podem ser um indicativo de impacto na saude durante o
isolamento. Nesse ponto observou-se que 54,6% dos que estdo dormindo menos estdo
percebendo muito estresse familiar, enquanto os que estdo dormindo a mesma quantidade de
horas 19,1% percebem muito estresse, € para os que estdo dormindo mais horas por dia, 26,2%
percebem que estdo tendo muito estresse familiar.

Dentre as pessoas que declararam a qualidade da habitacdo como 6tima, 47% estdo
fazendo atividades fisicas e 53% ndo estdo. Ja dentre aqueles que declararam as condigdes de
habitacdo como ruim ou péssima, 73% ndo estdo fazendo atividades fisicas e 23% estdo. A
situacdo ¢ similar quando se observam as diferentes faixas de renda. Dentre aqueles que se
dizem sem renda, apenas 32% estdo fazendo atividades fisicas, enquanto 50% das pessoas que

estdo na faixa de renda com mais de 8 salarios minimos estio fazendo atividades fisicas.
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DISCUSSAO

Os resultados gerais revelam questdes que confirmam o que vem sendo discutido na
midia e nos primeiros estudos e pesquisas publicadas no Brasil referentes ao isolamento social
no contexto da pandemia da COVID-19%16. Uma pesquisa realizada entre os dias 3 ¢ 4 de abril
mostra resultados parecidos, na qual 94% dos entrevistados estavam em algum tipo de
isolamento, entretanto considerou-se também isoladas pessoas que estavam saindo de casa para
visitar amigos e familiares'®, varidvel ndo considerada nesta pesquisa.

O que se tem observado ¢ que o impacto da pandemia de coronavirus na economia
mundial esta sendo expressivo, € em especial no Brasil. Dados recentes mostram que ja estéa
havendo um aumento significativo no desemprego, 19% das pessoas entrevistadas afirmaram
que ja estavam desempregados antes da pandemia. Num primeiro momento ja com a pandemia
no pais, 22% declararam estar sem trabalhar e, mais recentemente, o nimero cresceu para 26%,
ou seja, um quarto dos respondentes'®. Um percentual proximo ao encontrado pelos
respondentes desta pesquisa que informaram ter perdido sua renda.

Outro campo afetado com o isolamento social ¢ o da saude. O estresse ¢ apontado como
uma das principais consequéncias do isolamento social?’2!. Pelos dados apresentados,
observou-se que 73% das pessoas que participaram da pesquisa relataram algum grau de
estresse em funcdo da situacdo do isolamento social, o que sugere a necessidade de agdes de
comunicagdo especifica para mitigar esse problema.

Uma das influéncias do estresse na vida das pessoas refere-se as alteragdes no sono??. E
os resultados mostraram que para 67% das pessoas houve uma modifica¢do na rotina do sono,
na qual alguns individuos estdo dormindo mais horas por dia e outros menos horas.

Outra varidvel importante relacionada a saude e ao bem estar das pessoas ¢ a pratica de
atividades fisicas. Com o contexto do isolamento social, realizar exercicios fisicos tornou-se

um desafio. Os dados da pesquisa mostraram que o percentual de pessoas que estdo
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conseguindo praticar alguma atividade fisica ¢ de 40%, numero compativel com a média
nacional de 38% de pessoas que num contexto de normalidade fazem alguma atividade fisica?>.

A média de 3,2 pessoas por domicilio durante o isolamento aproximou-se da média
nacional de 3,3 habitantes por domicilios?*. Associada a quantidade de pessoas por domicilio,
outra varidvel muito importante em tempos de isolamento social ¢ a qualidade das habitagdes,
pois o Brasil ¢ um pais muito diverso com condi¢des de habitabilidade bastante desiguais, logo,
o conforto e a estrutura que esse espacgo tem pode fazer muita diferenga, entre estd ou ndo em
isolamento, mas também nas condic¢des desse isolamento.

Os resultados da pesquisa também revelaram que a maioria das pessoas esta muito
disposta a ficar em casa o tempo que for necessario para enfrentar a pandemia. Dado semelhante
foi relatado na Itdlia, onde 67,5% afirmaram que continuariam o tempo necessario no
autoisolamento, caso o governo prorrogasse a lei que instituiu a pratica no pais'4. Dados, como
esses, poderiam ser monitorados periodicamente, pois essa pesquisa foi realizada durante o
primeiro més do isolamento, havendo uma tendéncia a saturagdo desta condi¢do com o passar
do tempo. Ou seja, os dados refletem apenas o retrato do momento, com pessoas que estavam
em isolamento por no maximo por vinte dias, diferenca da data da coleta de dados (06 a 08 de
abril de 2020) com os primeiros decretos de isolamento social da populacao (16 de margo de
2020).

A grande adesdo ao isolamento, por parte dos inquiridos pode ter alguma relagdo com
o medo de se infectar, e sofrer prejuizos a satide e financeiros ainda maiores. Participantes de
estudos anteriores, sobre situagcdes de surtos epidémicos que exigiram quarentena, relataram
temores sobre sua propria saude e medo de infectar outras pessoas, em especial medo de infectar
membros da familia. Esse medo era maior entre os que praticavam a quarentena do que aqueles

que ndo estavam em quarentena?!.
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Mesmo com tanta informagdo sobre a importincia do isolamento no controle da
pandemia, um percentual de 7,88% ainda duvida dessa estratégia. Isso ressalta a importancia
de que se fortalecam as campanhas de promogao ao autoisolamento e que sejam combatidas as
informagdes falsas que contradizem e questionam a estratégia de isolamento social.

A analise de diferentes estudos relacionados a surtos e epidemias mostram que os
respondentes citaram informacgdes fracas das autoridades de saude publica como estressores,
que trazem pouca seguranca sobre as agdes a serem tomadas e geram confusao sobre o objetivo
da quarentena. Essa confusdo decorre das diferencas de estilo, abordagem e conteudo de varias
mensagens das autoridades publicas e a fraca coordenagdo entre as varias jurisdigdes e niveis
de governo envolvidos, situagdo semelhante a vivenciada no Brasil durante a pandemia.
Destacou-se nesses estudos, que existia uma certa falta de transparéncia por parte dos
funciondrios da saude e do governo sobre a gravidade da pandemia?!.

A aparente contradi¢do dos que ndo estdo isolados acreditarem que a medida de
isolamento reduzird o numero de vitimas, pode ser explicada pelo fato de que, o isolamento
social estd causando impactos na renda dessas pessoas, que lhes impedem de praticar o
isolamento. Esse fato corrobora com os achados sobre a populagdo inglesa de menor renda, que
desejaria estar em isolamento durante a pandemia, mas tem essa possibilidade diminuida em
até trés vezes em relagdo aos segmentos de mais alta rendal®. Isso ressalta a importancia das
politicas de transferéncia de renda para a parcela da populagdo que ndo pode se isolar, como
forma de ampliar a estratégia de combate a pandemia, a0 mesmo tempo que minimiza o impacto
ao bem-estar social.

A perda financeira durante a quarentena ¢ um problema socioecondmico sério e mais
um fator de risco para os sintomas de disturbios psicologicos que podem durar varios meses
apods a quarentena. E ainda que ja estejam em curso medidas de apoio do governo, em alguns

casos, a quantia que ¢ recebida torna-se insuficiente ou chega tarde demais, levando as pessoas
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a ficarem dependentes de suas familias, o que tende a gerar conflitos entre familiares?>-S.
Estudos anteriores mostram que ter suprimentos basicos inadequados (por exemplo, comida,
agua, roupas ou acomodacdo) durante a quarentena era uma fonte de frustracdo e continuava
associado a ansiedade ¢ a raiva 4-6 meses ap0s o fim do isolamento?”-28,

Apesar de um indicativo, a amostra ndo captou fielmente a realidade de cerca de 13
milhdes de brasileiros que vivem em assentamentos precéarios®. Para esses, as condi¢des de
habitagdo impdem claras limitagdes ao isolamento social e a adocdo das medidas de higiene
apontadas pelas organizagdes sanitarias como essenciais para evitar a contaminagao pelo virus.
Portanto, o confinamento domiciliar a partir dessas condi¢cdes requer medidas complementares
por parte dos governos visando garantir padrdes minimos de higiene, salubridade e bem-estar®.

Além do impacto na renda, especialmente nos segmentos mais pobres, constatou-se que
o impacto no convivio social foi destacado pelo grupo de maior renda. Essa ¢ uma situacao
observada em outros casos parecidos, onde o confinamento levou a perda da rotina habitual e a
um contato social e fisico reduzido com outras pessoas, causando tédio, frustragdo e uma
sensacdo de isolamento em rela¢do ao resto do mundo?%-2!,

Como consequéncia desse processo o estresse tende a aumentar na populagdo, pois
apesar de um tempo relativamente curto ja ser capaz de causar impactos a saude mental,
evidéncias mostram que os impactos psicologicos negativos sdo maiores se as autoridades
determinarem um periodo previsto mais curto de isolamento e depois aumentarem esse periodo.
Assim, seria menos estressante se as autoridades estabelecem um periodo maior de isolamento,
e caso houvesse melhoras fosse posteriormente reduzido'“.

Durante o periodo de quarentena, o efeito psicoldgico negativo ndo ¢ surpreendente,
mas a evidéncia de que um efeito psicologico da quarentena ainda pode ser detectado meses ou
anos depois ¢ mais preocupante e sugere a necessidade de garantir que medidas eficazes de

mitiga¢do sejam implementadas como parte de o processo de planejamento de quarentena?!.
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Outro dado relevante mostrou que as pessoas com menor renda e em habitacdes mais
precarias estdo realizando menos atividades fisicas que o grupo de pessoas de maior renda e
melhores condigdes habitacionais. Isso ressalta o fato de que as pessoas de menor renda, além
de mais expostas aos problemas financeiros ocasionados pela pandemia da COVID-19, também
estdo mais vulneraveis a serem afetadas por problemas de saude fisica e psicoldgicos associados
a reclusdo necessaria no periodo de isolamento social.

Esses elementos que impactam na percepc¢ao € na intencao de adotar o auto isolamento
levam a preocupacdo de por quanto tempo as pessoas continuardo permanecendo isoladas e
quais medidas podem ser tomadas para contribuir para a redugdo dos impactos, sejam
financeiros, sejam na saude fisica e mental.

Os dados revelados e discutidos nessa pesquisa, apesar de terem sido coletados em todos
os estados brasileiros e em diversificados segmentos da populacdo, apresentam como principal
limitacdo a conveniéncia da amostra, que ficou sujeita a viés de selecdo, na qual se observou
uma discrepancia entre a representacdo dos individuos de maior renda e escolaridade, maioria
na amostra, em relagdo aos individuos de menor renda e escolaridade, minoria na amostra.
Desta forma, o estudo ndo € representativo do comportamento da populagdo brasileira como

um todo, mas apenas do universo amostrado.

CONSIDERACOES FINAIS

Até o dia 20 de abril, o Brasil ja havia registrado mais de 39 mil casos confirmados e
2.507 mortes pela COVID-19. Porém, estimativas mostram que o numero real de contaminados
pode variar entre nove e quinze vezes mais que os casos notificados?3?. Além disso, dados
recentes de projecdes mostram que surtos recorrentes da COVID-19 nas estacdes mais frias

provavelmente ocorrerdo apds a onda pandémica inicial mais severa. Para evitar que essa
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situacdo leve a saturacdo da capacidade hospitalar, a estratégia de isolamento social prolongado
ou intermitente pode ser necessario até 202231,

Diante desse quadro ¢ necessario o melhor entendimento possivel de como a estratégia
de isolamento social ¢ percebida pela sociedade e quais os impactos dessa estratégia na vida
das pessoas. Assim também, investigar diferentes formas de a¢do para que o isolamento afete
menos o bem-estar social e condi¢do financeira das pessoas, sendo um desafio a ser enfrentado
daqui para frente.

Importante também, identificar como os impactos do isolamento se refletem nos
diversos segmentos da sociedade, seja em fungdo da renda, sexo, escolaridade, condi¢des de
habitagdo etc. Essa pesquisa buscou fazer isso, ao estabelecer algumas correlagdes entre
variaveis que podem guiar diferentes estratégias para distintos piiblicos. E notério, e os dados
também revelaram, que as populagdes mais pobres ja estdo sofrendo um impacto maior do
isolamento, especialmente em relagdo a renda.

Mesmo diante da vulnerabilidade social que a pandemia tem gerado, um ponto chave
para seu enfrentamento ¢ a diminui¢cdo da circulagdo de pessoas nas ruas e espagos publicos
coletivos. Os dados da pesquisa mostraram que a maioria dos respondentes estd contribuindo
com esse proposito, pois acreditam que a estratégia do isolamento serd eficaz para evitar o
colapso na assisténcia hospitalar e a redu¢do no nimero de vitimas da COVID-19. Isso remete
a urgéncia de medidas de protecdo social e suporte financeiro, prioritariamente para os

segmentos sociais ainda mais vulneravel nesse momento de crise.
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Tabela 1 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, por faixa de renda, segundo impacto
na renda ou gasto

Faixa de Renda

Impacto na renda ou

asto i Entre le Entre2e EntreS5e Maisde8
g Semrenda Até 1 SM 2 SM 5 SM 3 SM SM Total
Nio N 375 321 686 1708 979 1231 5300
% (7,1%) (6,1%) (12,9%) (32,2%) (18,5%) (23,2%) (100%)
. N 425 413 823 1711 1002 1232 5606
Economizando
% (7,6%) (7,4%) (14,7%) (30,5%) (17,9%) (22%) (100%)
G . N 128 207 421 766 374 323 2219
astando mais
% (5,8%) 9,3%) (19%) (34,5%) (16,9%) (14,6%) (100%)
N 500 504 635 887 381 408 3315
Parou a renda
% (15,1%) (15,2%) (19,2%) (26,8%) (11,5%) (12,3%) (100%)
Total N 1428 1 445 2 565 5072 2736 3194 16 440
% (8,7%) (8,8%) (15,6%) 30,9%) (16,6%) (19,4%) (100%)

Teste Qui-quadrado: Xt = 756,997; p<0.001.

Fonte: Elaboragdo propria

Tabela 2 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, por faixa de renda, segundo
percepciao do impacto do isolamento

1 to d Faixa de Renda
mpacto do -
Isolamento Semrenda Até 1 SM l;lr\l/}re le2 lsilr\l/}re 2e5 l;lr\l/}re 5¢8 Ig/[l\a/llls de 8 Total
Nio n 259 247 493 1034 512 547 3092
% (8,4%) (8%) (15,9%) (33,4%) (16,6%) (17,7%) (100%)
Convivio social n 406 364 782 2013 1244 1 666 6 475
% (6,3%) (5,6%) (12,1%) (B31,1%) (19,2%) (25,7%) (100%)
Financeiro n 478 616 815 1132 485 462 3988
% (12%) (15,4%) (20,4%) (28,4%) (12,2%) (11,6%) (100%)
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Satde n 129 94 208 408 220 223 1282
% (10,1%) (7,3%) (16,2%) (31,8%) (17,2%) (17,4%) (100%)
n 156 124 267 485 275 296 1603

Outro
% (9,7%) (7,7%) (16,7%) (30,3%) (17,2%) (18,5%) (100%)
Total n 1428 1445 2 565 5072 2736 3194 16 440
% (8,7%) (8,8%) (15,6%) (30,9%) (16,6%) (19,4%) (100%)

Teste Qui-quadrado: X* =850,499; p<0.001.

Fonte: Elaboragao propria

Tabela 3 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, pelo nimero de pessoas na
residéncia, segundo a percepciao do grau de estresse familiar

Estresse Familiar

Quantidade de Pessoas na residéncia

8 ou

1 2 3 4 5 6 7 . Total
mais
647 1375 1124 772 303 117 53 30 4421
Nenhum
% (14,6%) (31,1%) (254%) (17,5%) (6,9%) (2,6%) (1,2%) (0,7%)  (100%)
Pouco n 649 2241 2574 2258 898 339 134 87 9180
% (7,1%) (24,4%) (28%) (24,6%) (9,8%) (3,7%) (1,5%) (0,9%) (100%)
Muito n 204 548 788 698 390 118 52 41 2 839
% (7,2%)  (19,3%) (27,8%) (24,6%) (13,7%) (4,2%) (1,8%) (1,4%) (100%)
Total n 1500 4164 4 486 3728 1591 574 239 158 16 440
% 9,1%) (25,3%) (27,3%) (22,7%) (9,7%) (3,5%) (1,5%) (1%) (100%)

Teste Qui-quadrado: X2 = 497,409; p<0.001.

Fonte: Elaboragédo propria

Tabela 4 - Pessoas respondentes de 18 anos e mais, por tempo a mais que se esta disposto

a praticar o auto isolamento, segundo a qualidade da residéncia

Tempo a mais que se esta disposto a praticar o auto-isolamento

Qualidade da
residéncia Menos de 1 més De 1 a2meses Mais de 2 meses ne];zrsrlg(r)io Total
Péssi n 44 16 5 40 105
éssima
% (41,9%) (15,2%) (4,8%) (38,1%) (100%)
Rui n 110 63 15 156 344
uim
% (32%) (18,3%) (4,4%) (45,3%) (100%)
Reeul n 588 559 67 1251 2 465
egular
g % (23,9%) (22,7%) (2,7%) (50,8%) (100%)
B n 1158 1515 236 4232 7142
oa
% (16,2%) (21,2%) (3,3%) (59,3%) (100%)
i n 736 1 066 191 4 389 6382
tima
% (11,5%) (16,7%) (3%) (68,8%) (100%)
Total n 2636 3219 514 10 068 16 438
ota
% (16%) (19,6%) (3,1%) (61,2%) (100%)

Teste Qui-quadrado: X* = 459,444; p<0.001.

Fonte: Elaboragao propria
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