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PREFÁCIO
	 O ano de 2020, com certeza, ficará marcado na história. Pois, uma pandemia parou o mundo. 
Surpreendeu-nos, trazendo consigo inúmeros impactos na vida das pessoas. Isso tudo causou mu-
danças não apenas nas questões emocionais e afetivas como, por exemplo, na forma das pessoas se 
relacionarem, mas também, a respeito da saúde de forma geral, ou seja, psicológica e/ou física. Além 
do aspecto social e de saúde, a pandemia de COVID-19 provocou também consequências no âmbito 
político-econômico de diversos países. 

	 Com isso, selecionamos trabalhos que abordam o tema, mostrando os impactos em diversas 
áreas, tais como na epidemiologia, na saúde pública e do trabalhador, nas ciências farmacêuticas, 
medicina, nutrição, economia e sociedade, odontologia e alguns trabalhos também relacionados à 
educação em saúde. 

	 Em nossos livros selecionamos um dos capítulos para premiação como forma de incentivo 
para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi 
o capítulo 16, intitulado “Relação do desenvolvimento de delirium em pacientes com COVID-19 
hospitalizados em unidade de terapia intensiva”.
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RESUMO: Na cidade de Wuhan, na China, iniciou no final de 2019, um surto de um novo tipo de co-
ronavírus (SARS-CoV-2), que causou a doença COVID-19. E em 11 de março de 2020, a COVID-19 
foi caracterizada também pela OMS como uma pandemia. A taxa de transmissibilidade da doença 
está com média de 3,28. O monitoramento das curvas epidêmicas é de fundamental importância 
frente a situações da pandemia, como a experimentada no cenário mundial atual. O acompanhamento 
gráfico do número de casos permite programar políticas públicas e assistenciais próprias ao seu en-
frentamento. Foi realizada uma revisão narrativa da literatura, utilizando-se descritores relacionados 
a pandemia, covid-19, epidemiologia, totalizando 98 artigos. As bases eletrônicas pesquisadas foram 
SCIELO, PUBMED, SCI-HUB e BVS entre dezembro de 2019 a agosto de 2020. O trabalho tem 
como objetivo discutir as contribuições científicas para a pandemia do COVID-19 sob a perspectiva 
da epidemiologia. Percebe-se a importância de se conhecer o estágio da doença em cada região e de 
identificar os fatores sociais, culturais e estruturais peculiares de cada município, bem como a análise 
continuada dos dados epidemiológicos do seu país e dos demais países que também enfrentam tal 
situação, na tentativa de orientar as autoridades sanitárias e governamentais na admissão de novas 
medidas e manutenção daquelas já implementadas que obtiveram êxitos, na execução de um plano 
de contingência eficaz no combate à COVID-19. Julga-se necessária a utilização de informações que 
levem em consideração as especificidades epidemiológicas de cada local, permitindo intervenções 
específicas e efetivas. Além disso, nota-se a necessidade de estudos mais vastos acerca da doença, 
que apontem com mais detalhes seu aspecto epidemiológico e seu modelo de distribuição, visando 
estratégias que permitam intervir de forma ainda mais eficaz na rápida evolução do COVID-19. 

PALAVRAS-CHAVE: Pandemia. COVID-19. Epidemiologia.

COVID-19 AND THE CONTRIBUTIONS OF EPIDEMIOLOGY: A NARRATIVE REVIEW

ABSTRACT: In the city of Wuhan, China, an outbreak of a new type of coronavirus (SARS-CoV-2) 
began in late 2019, which caused COVID-19 disease. And on March 11, 2020, COVID-19 was also 
characterized by WHO as a pandemic. The disease’s transmissibility rate averages 3.28. The monitor-
ing of epidemic curves is of fundamental importance in the face of pandemic situations, such as that 
experienced in the current world scenario. The graphical monitoring of the number of cases allows 
public and assistance policies to be programmed to deal with them. A narrative review of the literature 
was performed, using descriptors related to pandemic, covid-19, epidemiology, totaling 98 articles. 
The electronic databases searched were SCIELO, PUBMED, SCI-HUB and VHL between December 
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2019 and August 2020. The work aims to discuss the scientific contributions to the COVID-19 pan-
demic from the perspective of epidemiology. The importance of knowing the stage of the disease in 
each region and of identifying the social, cultural and structural factors peculiar to each municipality 
is perceived, as well as the continued analysis of the epidemiological data of your country and of the 
other countries that also face this situation. , in an attempt to guide the health and government au-
thorities in the admission of new measures and maintenance of those already implemented that were 
successful, in the execution of an effective contingency plan to combat COVID-19. It is considered 
necessary to use information that takes into account the epidemiological specificities of each location, 
allowing specific and effective interventions. In addition, there is a need for broader studies about the 
disease, which point out in more detail its epidemiological aspect and its distribution model, aiming 
at strategies that allow to intervene even more effectively in the rapid evolution of COVID-19.

KEYWORDS: Pandemics. COVID-19. Epidemiology.

RESUMEN: En la ciudad de Wuhan, China, a fines de 2019 comenzó un brote de un nuevo tipo de 
coronavirus (SARS-CoV-2), que causó la enfermedad COVID-19. Y el 11 de marzo de 2020, la OMS 
también caracterizó el COVID-19 como una pandemia. La tasa de transmisibilidad de la enfermedad 
está con una media de 3,28. El seguimiento de las curvas epidémicas es de fundamental importancia 
ante situaciones pandémicas como la vivida en el escenario mundial actual. El seguimiento gráfico 
del número de casos permite programar políticas públicas y asistenciales para atenderlos. Se realizó 
una revisión narrativa de la literatura, utilizando descriptores relacionados con pandemia, covid-19, 
epidemiología, totalizando 98 artículos. Las bases de datos electrónicas buscadas fueron SCIELO, 
PUBMED, SCI-HUB y VHL entre diciembre de 2019 y agosto de 2020. El trabajo tiene como ob-
jetivo discutir las contribuciones científicas a la pandemia de COVID-19 desde la perspectiva de la 
epidemiología. Se percibe la importancia de conocer el estadio de la enfermedad en cada región e 
identificar los factores sociales, culturales y estructurales propios de cada municipio, así como el 
análisis continuo de los datos epidemiológicos de su país y de los demás países que también enfren-
tan esta situación. , en un intento de orientar a las autoridades sanitarias y gubernamentales en la 
admisión de nuevas medidas y mantenimiento de las ya implementadas que resultaron exitosas, en 
la ejecución de un plan de contingencia efectivo para combatir el COVID - 19. Es necesario utilizar 
información que tome en cuenta teniendo en cuenta las especificidades epidemiológicas de cada loca-
lidad, permitiendo intervenciones específicas y efectivas. Además, es necesario realizar estudios más 
amplios sobre la enfermedad, que señalen con más detalle su aspecto epidemiológico y su modelo 
de distribución, apuntando a estrategias que permitan intervenir aún más eficazmente en la rápida 
evolución del COVID-19.  

PALABRAS CLAVES: Pandemias. COVID-19. Epidemiología.
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1. INTRODUÇÃO 

Na cidade de Wuhan, na china, iniciou no final do ano de 2019, um surto mundial de um novo 
tipo de coronavírus (COVID-19). De acordo com as evidências atuais, o vírus SARS-CoV-2 se es-
palhou para os seres humanos através da transmissão de animais selvagens vendidos ilegalmente no 
mercado atacadista de frutos do mar de Huanan (ZHAI, 2020).

Este vírus foi isolado pela primeira vez em 1937, e em 1965 foi descrito como coronavírus, 
devido ao seu perfil em microscopia, semelhante a uma coroa. Entre 2002 e 2003, a OMS relatou 
774 mortes devido à Síndrome Respiratória Aguda Grave (SARS-CoV) e em 2012, 858 mortes por 
Síndrome Respiratória no Oriente Médio (Mers-CoV) ambas complicações foram causadas por mem-
bros da família dos coronavírus (OLIVEIRA, 2020).

Os coronavírus são vírus de RNA positivo envelopados e possuem uma estratégia de replica-
ção única, que permite variar sua patogenicidade e facilidade de adaptação em diferentes ambientes. 
Em 2019/2020 o mundo encontrou o vírus mutante do RNA em expansão, especialmente de forma 
assintomática, como uma infecção emergente, com sintomas mais leves que o SARS-CoV e o Mers-
-CoV, mas com maior fator de transmissibilidade, proporcionando impactos consideráveis ​nos siste-
mas de saúde (OLIVEIRA, 2020).

Em 30 de janeiro de 2020, a Organização Mundial de Saúde (OMS) declarou que o surto da 
doença causada pelo novo coronavírus constituía uma Emergência de Saúde Pública Internacional, do 
mais alto nível de alerta da Organização, conforme previsto no Regulamento Sanitário Internacional. 
E em 11 de março de 2020, a COVID-19 foi caracterizada também pela OMS como uma pandemia, 
sendo confirmados no mundo 19.718.030 casos de COVID-19 e 728.013 mortes, até 10 de agosto de 
2020 (OPAS, 2020). No Brasil, o primeiro caso foi notificado pelo Ministério da Saúde em 26 de fe-
vereiro, na cidade de São Paulo, e todo o país a partir daquele momento ficou em alerta (OLIVEIRA, 
2020).

A taxa de transmissibilidade da doença está entre 1,5 a 6,49, com média de 3,28 e mediana 
de 2,79 (RAFAEL, 2020). Pode ser transmitida de um indivíduo para outro, através de gotículas, ae-
rossóis, contaminação de superfície, e possivelmente por contaminação fecal-oral (FERRETI, 2020). 
Sendo assim, a Organização Mundial da Saúde apontou que medidas essenciais para a prevenção 
como a de higienização das mãos com água e sabão sempre que possível, uso de álcool gel, etiqueta 
da tosse, limpeza de superfícies, distanciamento social (mínimo de um metro), uso de máscara e evi-
tar aglomerações, são essenciais para que se possa controlar e diminuir o número de casos e mortes 
causadas pelo novo coronavírus (COVID-19) bem como reduzir a velocidade de circulação do vírus 
(OLIVEIRA, 2020).

A sintomatologia da doença pode variar desde formas assintomáticas a sintomas semelhantes 
à de outras viroses respiratórias, podendo se apresentar com febre, tosse, geralmente seca, cansaço e 
em casos mais graves (5%), dispneia, sangramento pulmonar e insuficiência renal (PEREIRA, 2020).

O monitoramento das curvas epidêmicas é de fundamental importância frente a situações de 



108SAÚDE PÚBLICA NO SÉCULO XXI: PANDEMIA DE COVID-19

epidemia, como a experimentada no cenário mundial atual. O acompanhamento gráfico do número de 
casos permite programar políticas públicas e assistenciais próprias ao seu enfrentamento (RAFAEL, 
2020). Devido à importância da vigilância epidemiológica, o presente artigo tem por objetivo discutir 
as contribuições científicas para a pandemia do COVID-19 sob a perspectiva da epidemiologia. 

2. MATERIAIS E MÉTODOS

O presente estudo é uma revisão narrativa da literatura, ou seja, um método de avaliação de 
informações, sendo ela mais empregada para se conseguir evidências científicas de interferências na 
saúde.

A procura pelos artigos contou com a pesquisa em bases de dados eletrônicas como, Lilacs, 
Medline, Scielo, Pubmed, Schi- Sub e Biblioteca virtual em saúde (BVS), utilizando palavras-chaves 
em português, inglês e espanhol. O período aplicado foi entre dezembro de 2019 a agosto de 2020.

Para a coleta dos estudos foram empregados descritores convencionados pelos Descritores 
em Ciências da Saúde (Decs), a saber: pandemia; COVID-19; epidemiologia. Foram encontrados 
98 artigos, mas apenas 16 foram incluídos no presente estudo. Os critérios de inclusão foram: serem 
estudos de pesquisa, revisões de literatura e relatos de caso sobre COVID-19 e sua epidemiologia.

3. REVISÃO BIBLIOGRÁFICA

A epidemiologia trata-se de um ramo da medicina que estuda o processo de saúde-doença em 
uma população, com o intuito de condensar conhecimentos técnico-científicos capazes de estabelecer 
estratégias de prevenção e controle acerca da patologia em estudo.  Na segunda metade do século XIX 
a Epidemiologia iniciou seu processo de conformação científica e, transcorrido quase dois séculos, 
ela ainda é a forma mais eficaz para definir de que maneira a doença se distribui em uma população; 
de estabelecer os fatores determinantes da ocorrência de doença na população; de determinar as me-
didas que devem ser instituídas para controle da disseminação, bem como da avaliação do impacto 
que essas ações têm sobre a distribuição da doença (PALMEIRA, Guida, 2000). 

Em janeiro de 2020, na cidade de Wuhan, na China, foi identificado um novo tipo de corona-
vírus, causador da COVID-19, doença que se espalhou rapidamente em várias regiões, com diferentes 
impactos, alcançando, dois meses depois, territórios internacionais, configurando – se como uma 
pandemia. Desde então o número de casos confirmados pelo COVID-19 cresceu de forma expo-
nencial (Antunes, 2020). Acredita-se que esse fato decorre devido à elevada infectividade do agente 
etiológico, à ausência da imunidade prévia na população, à inexistência de vacina, bem como a forma 
de transmissão que acontece pelo contato com secreções e/ou fômites contaminados, inclusive, por 
pessoas assintomáticas (GARCIA, Leila 2020). 

Na busca do controle e interrupção da disseminação da doença, utilizando-se dessa metodo-



109SAÚDE PÚBLICA NO SÉCULO XXI: PANDEMIA DE COVID-19

logia e baseado em dados epidemiológicos já documentados, recomenda-se a adoção de medidas de 
controle na tentativa de aliviar os danos causados à população, visando inibir a transmissão entre 
humanos, desacelerar o índice de contágio e, consequentemente, retificar o pico da doença na curva 
epidemiológica, evitando a sobrecarga dos sistemas públicos de saúde (ANTUNES, Bianca, et al., 
2020; GARCIA, Leila, DUARTE, Elisete, 2020).

A Nova Zelândia, embora se privilegie de seu isolamento geográfico, apresenta um grande 
fluxo de turistas provenientes da Europa e China, o que alertou as autoridades locais para definir uma 
estratégia rápida e eficaz para conter a transmissão da doença. Embora o primeiro caso notificado 
tenha sido em Fevereiro/2020, em meados de Março/2020 já era notório a incapacidade de se realizar 
testagem efetiva na população e em implementar um controle de contaminação eficaz (TWU, Joseph, 
et al., 2020).  Munido de estudos científicos, o governo decidiu alterar a estratégia de combate ao 
vírus, para um plano de eliminação da doença, baseado em um modelo de Lockdown. Com o novo 
plano iniciado em 26 de Março/2020, foram necessários 103 dias desde o primeiro caso documentado 
para declarar o fim da pandemia no país. Do sucesso encontrado no manejo da pandemia na Nova 
Zelândia, surgiram vários pontos cruciais responsáveis pela evolução positiva da doença no local, 
principalmente em detrimento de um eficaz controle de fronteiras, acompanhamento e monitoramen-
to da transmissão comunitária para prevenir disseminações (BAKER, Michael, et al., 2020).

Baseado nesses resultados, o Haiti implementou estratégias semelhantes que incluíram o con-
trole de fronteiras, fechamento de escolas, proibição de eventos, uso de máscaras em público e um 
isolamento social de 14 dias para visitantes provenientes de outros locais. Entretanto, outras variáveis 
foram determinantes no processo de distribuição da doença, e o mesmo resultado positivo não pôde 
ser observado. Notoriamente, as condições precárias de saúde e de economia do Haiti, inviabilizaram 
a aplicação de um completo Lockdown, o que não foi suficiente para conter os avanços da transmis-
sibilidade da doença (ROUZIER, Vanessa, et al., 2020).

Paradoxalmente, a Itália, apesar de apresentar condições favoráveis de desenvolvimento em 
saúde e economia, as medidas de controle tampouco obtiveram êxito total. O fator determinante para 
tal resultado permeia a implantação das medidas de forma tardia, quando os números de casos con-
firmados alcançaram números expressivos, a título de exemplificação, a implantação da quarentena 
foi estabelecida quando 9.172 casos já haviam sido confirmados, o que pode ter contribuído para a 
redução da eficácia das ações (ANTUNES, Bianca, et al., 2020).

Ratificando a hipótese, a Coreia do Sul deu início com as medidas de controle no início da 
pandemia, quando os números de casos confirmados ainda eram baixos, e foi possível observar uma 
evolução lenta, em que se acredita ter podido retardar o quadro de propagação da doença e otimizar 
a eficácia das ações. Outra medida que influenciou de forma positiva na retificação da curva epide-
miológica da Coreia do Sul, foi a realização maciça de testes como estratégia inicial de rastreio da 
doença na população, método considerado eficaz, porém, nem sempre viável, quando em larga escala. 
Ressalta-se, ainda, os hábitos e costumes da população sul coreana como determinantes na elevada 
eficácia das medidas de isolamento social (ANTUNES, Bianca, et al., 2020).
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A Islândia, além das medidas de isolamento, também adotou a estratégia de realizar testes 
em massa de forma precoce, isto é, cerca de um mês após a notificação do primeiro caso no país, a 
medida foi implementada. Esse método permitiu identificar indivíduos que estavam infectados e não 
detinham conhecimento, por apresentarem-se assintomáticos, e implementar medidas de isolamento 
destes e daqueles que, sabidamente, tiveram contato com esses indivíduos, intervindo de forma pre-
coce na disseminação dos avanços da doença. Além disso, foi possível taxar a migração como fator 
preponderante na propagação do vírus, uma vez que, majoritariamente, as pessoas no grupo de teste 
que recebeu resultado positivo para COVID-19, no início da pandemia, confirmaram viagem recente 
para o exterior, em contraposição àquelas que positivaram um tempo depois. Isso permitiu o governo 
agir diretamente no fator determinante e, apesar de não restringirem as viagens internacionais, elas 
foram classificadas como viagem de alto risco e as autoridades islandesas exigiram que os islandeses 
que retornassem de outros países, entrassem em quarentena (GUDBJARTSSON, Daniel, et al., 2020).

Outros países também se mobilizaram na busca de soluções que visem a interrupção da 
transmissibilidade da COVID-19. Na Grã-Bretanha, em março de 2020, foi publicada pela Imperial 
College uma projeção epidemiológica acerca da COVID-19 no Reino Unido (RU). O estudo buscou, 
inicialmente, associar o perfil de progressão do surto na China e na Coreia do Sul às condições demo-
gráficas e sociais do RU. Nesse sentido, considerando-se o melhor nível do sistema de saúde britânico 
em relação aos dos outros países, assumiu-se que na Inglaterra, por exemplo, a taxa de letalidade da 
doença seria menor. Foi possível concluir que, mesmo com as peculiaridades entre os países compa-
rados, haver-se-ia a contaminação de cerca de 80% da população anglicana. Por conseguinte, consta-
tou-se que, entre abril e agosto de 2020, o número de mortos seria de, aproximadamente, meio milhão 
de pessoas. Vale ressaltar, que o modelo matemático dessa pesquisa se fundamenta em um cenário 
no qual nenhuma medida de combate à pandemia é adotada. Desse modo, o governo do Primeiro 
Ministro Boris Johnson, que se demonstrava adepto à esta postura passiva, tomou conhecimento do 
estudo citado e buscou formas de cercear os efeitos da pandemia nas ilhas britânicas (FERGUSON, 
Neil, et al., 2020).

No Brasil, o cenário não foi diferente, um estudo utilizando-se da mesma metodologia mate-
mática para estimar os efeitos das medidas de distanciamento social em São Paulo, demonstrou que 
sem a adoção da medida, os leitos de UTI´s para COVID-19 seria ultrapassado em 130% da sua ca-
pacidade no primeiro mês e 14 vezes no segundo mês, o que, pelo contrário, sugeriu que a sua adoção 
seria capaz de evitar a sobrecarga do sistema público de saúde e a morte de aproximadamente 90 mil 
pessoas no decorrer da pandemia. Condizendo com isso, outro estudo, também de cunho nacional, 
chegou às mesmas conclusões positivas da manutenção e fortalecimento das ações de distanciamento 
social, quarentena e isolamento de casos confirmados como forma de conter a propagação da nova 
doença, reforçando, entretanto, a combinação com outras medidas de controle (AQUINO, Estela, et 
al., 2020). 

Nesse contexto, no Brasil, o Ministério da Saúde (MS) atuou imediatamente e traçou-se um 
plano de contingência, em que diversas ações foram implementadas em associação ao isolamento 
social. Inicialmente, adotou-se a informação e a comunicação como estratégia de combate eficaz à 
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pandemia, pelo qual a imprensa encarregava-se de publicar os boletins epidemiológicos e reforçar as 
medidas de prevenção. Novos meios de atendimento à população foram disponibilizados, como por 
exemplo, o TeleSus, que é um aplicativo que tem o intuito de fornecer o acesso a saúde a um número 
maior de pessoas, a partir da telemedicina, nova modalidade implementada e autorizada pelo Con-
selho Federal de Medicina (CFM), com consequente, redução da superlotação dos hospitais. Outro 
eixo de atuação é o fomento à pesquisa no âmbito da prevenção, da cura e da eficácia das medidas de 
controle da doença (OLIVEIRA, Wanderson, et al., 2020). 

Outra pesquisa realizada no Brasil, analisou-se outro fator determinante da distribuição da 
doença, o número de leitos de terapia intensiva em países de diferentes continentes foi apurado, e 
demonstrou diferenças significativas, entre os quais, na razão de leitos por 100 mil habitantes (Tabela 
1). Ressalta-se que o resultado chinês é anterior a construção de dois hospitais exclusivos para o tra-
tamento de pacientes com COVID-19. Desse modo, é coerente afirmar que a obra pode ter contribuí-
do para que o desfecho fosse diferente do desempenho italiano e espanhol, em relação a letalidade. 
Nesse sentido, cabe dizer que a Alemanha, por possuir o maior número de leitos da Europa, apresenta 
uma das menores taxas de letalidade. Similarmente, essa situação também é observada nos EUA. Por 
outro lado, é pertinente ressaltar que essa taxa de mortalidade dentre os contaminados, não deve ser 
atribuída somente a quantidade de leitos de terapia intensiva, mas, sim, a um conjunto complexo de 
medidas governamentais e individuais (SILVA, Anderson, et al.,2020).

Tabela 1: Razão de leitos de terapia intensivas por 100 mil habitantes

EUA Alemanha Itália Espanha China

31,7 29,2 12,5 9,723 4,624

Fonte: Adaptado de SILVA, Anderson, et al.,2020

Nesse cenário, percebe-se a importância de se conhecer o estágio da doença em cada região 
e de identificar os fatores sociais, culturais e estruturais peculiares de cada município, bem como a 
análise continuada dos dados epidemiológicos do seu país e dos demais países que também enfrentam 
tal situação, na tentativa de orientar as autoridades sanitárias e governamentais na admissão de novas 
medidas e manutenção daquelas já implementadas que obtiveram êxitos na sua implementação, na 
execução de um plano de contingência eficaz no combate à COVID-19 (VASCONCELOS, Giovani, 
et al., 2020). 

4. CONCLUSÃO

Diante da revisão de literatura supracitada, infere-se a fundamental importância da produção 
e análise de informações epidemiológicas na busca pelo controle e interrupção da disseminação da 
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COVID-19, pois, a partir de dados obtidos por essas ações, pôde-se criar projeções, gráficos e infor-
mações atualizadas, que foram de suma importância para a adoção de medidas incisivas no combate 
à pandemia dessa doença, que hoje já se configura como o maior desafio à saúde pública do século 
XXI.

Vale destacar também um outro ponto que pôde-se observar no presente estudo, que é a in-
terferência das desigualdades em saúde existente entre os países, nas intervenções adotadas por eles. 
Como exemplo disso podemos citar a Nova Zelândia e o Haiti, dois países que adotaram estratégias 
semelhantes, mas que obtiveram resultados opostos, por possuírem necessidade de saúde e sistema de 
atenção diferentes um do outro. Por isso, julga-se necessária a utilização de informações que levem 
em consideração as especificidades epidemiológicas de cada local, permitindo intervenções específi-
cas, diferenciadas e efetivas.

Além disso, por tratar-se de uma condição relativamente nova, nota-se a necessidade de es-
tudos mais vastos acerca da doença, que apontem com mais detalhes seu aspecto epidemiológico e 
seu modelo de distribuição, visando estratégias que permitam intervir de forma ainda mais eficaz na 
rápida evolução do COVID-19.
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