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RESUMO: O presente artigo apresenta contribui¢des preliminares a respeito dos
fatores socioecondmicos associados a propagagao dos casos de infeccdo e morte
por Covid-19 nos municipios do Tocantins até o dia 28 de dezembro de 2020. Para
tanto, utilizou-se uma metodologia baseada no uso de técnicas econométricas, a do
modelo de regressao linear com o estimador de Minimos Quadrados Ordindrios com
dados transversais coletados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
e do SUS-Analitico. Os resultados demonstram que as variaveis de desigualdade,
género, renda e raga sao significantes para a explicacdao da quantidade de casos
confirmados da doenga em cada cidade e alertam para a necessidade de respostas
que amenizem os impactos da pandemia para os grupos mais vulneraveis,
principalmente neste momento de sobrecarga no sistema de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Covid-19, Tocantins, fatores socioeconémicos, desigualdade,
Minimos Quadrados Ordinarios.

ABSTRACT: This paper presents some preliminary contributions regarding the
socioeconomic factors associated with the spread of cases of infection and death
by Covid-19 in the municipalities of Tocantins up to December 28, 2020. The
methodology is based on the use of econometric techniques: the linear regression
model with the Ordinary Least Squares estimator with cross-sectional data collected
from the Brazilian Institute of Geography and Statistics (IBGE) and from SUS-
Analitico. The results show that the variables inequality, gender, income and race
are significant for explaining the number of confirmed cases of the disease in each
city, and alert to the need for responses to mitigate the impacts of the pandemic
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RESUMEN: Este articulo presenta aportes preliminares sobre los factores socioecondmicos asociados
a la propagacion de casos de infeccion y muerte por Covid-19 en los municipios de Tocantins hasta el 28
de diciembre de 2020. Para ello, se utilizd una metodologia basada en el uso de técnicas, el del modelo de
regresion lineal con el estimador de minimos cuadrados ordinarios con datos transversales recolectados
del Instituto Brasileiio de Geografia y Estadistica (IBGE) y del SUS-Analytic. Los resultados demuestran
que las variables de desigualdad, género, ingresos y raza son significativas para explicar el nUmero de
casos confirmados de la enfermedad en cada ciudad y alertar sobre la necesidad de respuestas que
mitiguen los impactos de la pandemia en los grupos mas vulnerables, especialmente en este momento
para sobrecargar el sistema de salud.

PALABRAS CLAVE: Covid-19, Tocantins, factores socioecondmicos, desigualdad, Minimos Cuadrados
Ordinarios.

1. Introducao

Diante da atual situacao de pandemia declarada em 11 de marg¢o de 2020 pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS), devido a Covid-19, o mundo passa por uma gravissima crise sanitaria,
econOmica, politica e social. A doenga infecciosa causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, cuja
primeira notificacdo ocorreu na cidade de Wuhan, na China, em dezembro de 2019, apesar
de ter atingido propor¢des globais, ocorre de modo diferente nos contextos locais, com
impactos distintos entre populagdes socialmente diferentes, assim como outras enfermidades
ja disseminadas a nivel global (QUIN, KUMAR, 2014).

Neste cenario, as populagoes em estados de vulnerabilidade sao as mais impactadas, seja pela
auséncia de recursos, estratégias de prevencao e tratamentos da doenca nos seus cotidianos;
pela maior dificuldade de manter o isolamento social, o emprego e a renda, ou pelo menor acesso
a saude e ao saneamento basico (PIRES, CARVALHO, XAVIER, 2020). Desta forma, a Covid-19
vem escancarando as profundas desigualdades internas presentes em diversos paises do mundo,
afetando em maior medida aqueles que registram grandes disparidades sociais, como é o caso
do Brasil, que esta entre os 10 paises mais desiguais do mundo e é hoje (28/12/2020) o terceiro
pais com maior nUmero de infectados pela doenca, apresentando 7.465.806 casos confirmados
(GOES, RAMOS, FERREIRA, 2020; VICTORA, 2016; OMS, 2020).

A partir do panorama apresentado e levando em consideracao a experiéncia brasileira com a
dengue (JOHANSEN, CARMO, ALVES, BUENO, 2018), a tuberculose (HARLING, CASTRO, 2014)
e a AIDS (GRANGEIRO, ESCUDER, CASTILHO, 2010), como também a experiéncia internacional
com as epidemias de HiN1, SARS e ebola (QUIN, KUMAR, 2014), parte-se da hipotese de que
ha uma correlagao entre as taxas de incidéncia e mortalidade por Covid-19 e as desigualdades
socioecondmicas existentes no Brasil e em suas unidades federativas. Portanto, o objetivo deste
estudo foi avaliar os fatores socioecondmicos associados a propagacao dos casos de infeccao e
morte por Covid-19 nos municipios do estado do Tocantins, visto que o estado é a Ultima unidade
federativa criada, possui uma das menores contribui¢des ao PIB nacional, em torno de 0,5% do
total (IBGE, 2020), tem 93% da sua populacdo dependente do Sistema Unico de Saude (SES-TO,
2019) e esta posicionado geograficamente em um dos principais eixos de articulagao centro-norte
do pais, promovendo interagoes e facilitando a propagacdo do corona virus (IBGE, 2017; BESSA,
LUZ, 2020).
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As desigualdades sociais sdo pauta central as discussoes dos principais problemas
encontrados na sociedade atual e ndo esta sendo diferente no caso da crise vivida como
consequéncia da pandemia da Covid-19 pois, como afirma Castel (2000, p. 238), a questao social
é “uma dificuldade central, a partir da qual uma sociedade se interroga sobre sua coesdo e tenta
conjurar o risco de sua fratura”. Para Netto (2009), a causalidade destes arranjos desiguais se deve
a elementos histodricos, politicos e culturais (associados a aspectos de classe, étnico-raciais, de
género, sexualidade, territorio, geracional, entre outros) baseados na relagdo antagonica entre
a capacidade social de produzir riqueza e um grande contingente de membros sem condicoes
materiais de vida. Deste modo, pode se compreender que a questao social produz injusticas
que vao muito além da ma distribuicdo econdmica, marcadas pela exploracdao, marginalizagao,
desqualificagdo e desrespeito em diversos ambitos (FRASER, 2006).

Os dados do relatério Montando o Quebra Cabeca da Pobreza explicitam os abismos dessa
desigualdade, demonstrando que cerca de 3,4 bilhdes de pessoas ainda vivem em situagao de
pobreza extrema e sem acesso a saneamento, agua potavel, eletricidade e servigos de saude
e educagdao (WORLD BANK GROUP, 2018). No Brasil, a realidade nao é diferente; o pais se
mantém como um dos mais desiguais do mundo, com quase 50% da populacao abaixo da linha
da pobreza multidimensional e vulneravel a pobreza (SILVA et al., 2020).

Assim, fica evidente como a vida cotidiana de grande parte dos brasileiros envolve
problematicas sociais, culturais, economicas, politicas e territoriais, com dificuldades relacionadas
a inser¢ao e participacao da sociedade. Aspectos estes maximizados em situagdes limites, como
aquelas impostas no contexto de pandemia da Covid-19, onde vidas precarias ficam ainda
mais passiveis a morte e a opressao dentro de uma politica de desigualdade, a Necropolitica
(MBEMBE,2018; FARIAS, LEITE JUNIOR, 2020).

Alguns estudos, como o de Demenech et al. (2020), apontam que, quanto maior a
desigualdade de um local, piores sdo suas estruturas publicas de saude, seguranca, saneamento
e urbanismo, condicdes estas que degradam a qualidade de vida de todos, mas que afetam
de forma mais severa determinados grupos sociais, géneros e etnias menos favorecidos. Com
isso, pessoas em maior desvantagem socioecondmica tendem a ter uma exposi¢ao maior ao
virus por residirem em habitacdes de pior qualidade, viverem em maior numero de pessoas,
usarem transporte publico com maior aglomeragdo e terem inseguranga quanto ao trabalho;
susceptibilidade diferencial devido a inseguranca alimentar, aumento do estresse psicoldgico
e dificuldade de acesso aos profissionais de saude e consequéncia diferencial por menor capital
social e pouca prevenc¢do primaria e tratamento (QUIN, KUMAR, 2014; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2010; SHIN et al., 2015).

Juntas, a exposicdo, a susceptibilidade e a consequéncia diferenciais sdo responsaveis pelas
maiores taxas de adoecimento e dbitos nesses subgrupos. Este efeito foi observado pela Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios, que revelou uma probabilidade maior de infeccao pelo
SARS-CoV-2 de pretos, pardos, pobres e sem estudo, além destes grupos serem os mais afetados
pelos impactos econdmicos da pandemia (PNAD COVID1g, 2020). Mello (2020) ainda estima que
o risco de morte por Covid-19 seja até 10 vezes maior entre individuos residentes de bairros com
maiores niveis de vulnerabilidade da mesma cidade, e que pessoas pretas tenham 62% a mais
de chances de serem vitimas do virus.
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Torna-se necessario entao, reconhecer as especificidades dos grupos em vulnerabilidade e
entender que a possibilidade de lavar a mao com frequéncia, utilizar alcool em gel, entre outras
recomendacodes de higiene e sequranga, sao medidas que ndo podem ser adotadas por todos,
principalmente em paises onde ha grandes déficits no saneamento basico, como é o caso do
Brasil que, sequndo dados de 2018 do Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento
(SNIS), possui quase 35 milhdes de habitantes sem acesso a agua tratada e 100 milhdes sem
esgoto. Logo, fica claro como as condi¢oes de prevencdo e cuidado contra o novo coronavirus
se impoem de formas diferentes a segmentos sociais distintos, afetando também o potencial
de letalidade do virus (CALMON, 2020). Além dos grupos ja apresentados, outras populagdes
também carregam marcadores que aumentam seu risco, como, por exemplo, a populagdo em
situagdo de rua, que em periodos comuns ja enfrentava diversos desafios na busca dos seus
direitos e agora enfrenta a negac¢ao do Estado na proposi¢ao de solugoes efetivas e direcionadas
que possibilitem os cuidados necessarios para prevenir a contaminagao e disseminagao da doenca
(FARIAS, LEITE JUNIOR, 2020).

Os povos indigenas também estdo em um cenario devastador, como aponta Oliveira et al.
(2020) em sua pesquisa, devido a alta transmissibilidade da doenca, a vulnerabilidade que as
populacdes isoladas se encontram e a escassez de assisténcia médica e logistica de transporte
dos doentes. Além disso, os autores indicam a subnotificagdo nesses lugares como um fator
complicador para o controle da transmissao.

As desigualdades sociais vivenciadas por meninas e mulheres residentes nas areas urbanas
também estdo sendo exacerbadas pela Covid-19. Pois, além de representarem 70% da forga
de trabalho da area da saude e assisténcia social do mundo, constituindo a maioria dos
profissionais na linha de frente ao combate a pandemia, devido ao lockdown, muitas mulheres
em situacdes de violéncia doméstica tém sido forcadas a ficar em casa com seus agressores
(ONU, 2020). Campbell (2020) coloca que é estimado que. no Brasil. as denuncias de violéncia
doméstica tenham aumentado entre 40 e 50%, tornando as questdes de género uma pauta
entre os fatores de risco associados ao contagio e letalidade do virus.

No ambito do estado do Tocantins, as desigualdades sequem a tendéncia nacional e sdo
evidenciadas desde a criacdo do estado, visto que a implanta¢do deste ente juridico e politico ndo
suplantou as distor¢oes sociais herdadas do antigo norte goiano (MELO, FREIRE, FREIRE, 2019).

A realidade socioeconémica da unidade federativa pode ser representada consoante aos
dados do IBGE — 2010, da Secretaria de Planejamento do estado do Tocantins e da Diretoria
de Pesquisas Sociais do Tocantins. Segundo estes 6rgaos, o Produto Interno Bruto (PIB) do
estado é de R$18 bilhdes, contribuindo somente em 0,44% para o PIB nacional e ficando em 24°
lugar dentre os 26 estados e o Distrito Federal. A populagdo estimada é da ordem de 1.550.000
habitantes, dos quais 75,83% sao nao-brancos, 78,8% vivem na zona urbana, 79,7% tem acesso a
agua tratada e 13,5% sao analfabetos. A desigualdade na distribuicdo de renda, representada pelo
indice de Gini tocantinense (0,60) é elevada. Ao observar os dados, nota-se que o percentual de
renda apropriada pelos 20% mais pobres alcangava 1,2%, enquanto os 20% mais ricos alcangcavam
69,3%. O IBGE (2019) ainda registra dados onde 486 mil tocantinenses encontram-se abaixo da
linha da pobreza e 102 mil em extrema pobreza, equivalendo a 30% da populacao do estado.
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A partir deste cenario, podem-se observar situagdes que ja eram desfavoraveis e
preocupantes, mesmo antes do inicio da pandemia, e que se agravaram ainda mais com o
espraiamento da Covid-19 no estado.

Segundo os estudos de Bessa e Luz (2020) a respeito da disseminagao do virus no Tocantins,
existem dois padrdes principais de dispersao, um vertical e outro horizontal, que expressam,
principalmente, as naturezas hierarquicas e complementares proprias das interacoes espaciais
na rede urbana. A partir disso, os autores afirmam que todos os centros urbanos do segmento
regional de rede e também os centros contidos nas areas de sobreposi¢oes das principais
centralidades urbanas com influéncia decisiva das rotas de transporte tendem a ser envolvidos
e afetados pela disseminacao da doenca.

Como consequéncia da convergéncia dos dois padroes principais de dispersao citados, ha
uma propagagao mais acelerada e mais abrangente do virus, levando a crer que a disseminagao
da pandemia no Tocantins encontra-se associada a sua evolu¢ao nesse amplo espago regional
(BESSA, LUZ, 2020). Assim, os pesquisadores alertam para a importancia das analises regionais,
tanto em relagdo a evolugao como quanto as medidas de controle da pandemia.

2. Metodologia

Deste modo, com base no referencial tedrico apresentado e a fim de atingir o objetivo
proposto para este estudo, foram utilizadas varidveis econdmicas, sociais e demograficas dos 139
municipios tocantinenses, as quais foram obtidas de fontes oficiais do pais, mais especificamente
do site do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Estas compuseram as varidveis
independentes do modelo proposto e foram escolhidas a partir do que os autores citados
anteriormente afirmam colaborar para o aumento dos riscos e da disseminacao da Covid-1g,
sendo elas: desigualdade, género, renda e raga.

Ja as varidveis dependentes foram compostas pelos dados relacionados a quantidade de casos
confirmados de pessoas infectadas e de dbitos por Covid-19 em cada municipio do Tocantins
extraidos do SUS Analitico® - site oficial do governo brasileiro que tem divulgado os dados a
respeito da evolu¢do da doenga no pais - considerando o recorte temporal desde o primeiro
registro da doenga no Tocantins, no dia 18 de margo de 2020, até o dia 28 de dezembro de 2020,
totalizando 89.289g infectados e 1.225 mortes.

Todas as variaveis utilizadas encontram-se sintetizadas no quadro a sequir:

1 Disponivel em: <https://susanalitico.saude.gov.br/extensions/covid-19_html/covid-19_html.html>
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Quadro o1 - Variaveis do modelo

Variaveis Indicadores Ne de Média Desvio
Obs. Padrdo
. NOmero de Casos Numero de casos confirmados de COVID-19 em cada S 642 22026
S fl"_,) municipio do Tocantins (SUS analitico, 2020) 39 4237 392
Q. C
83 . - NUmero de 6bitos por COVID-19 em cada municipio do
N ©
NUmero de Obitos Tocantins (SUS analitico, 2020) 139 8,8058 28,081
Desigualdade (DE) | Indice de Gini (IBGE, 2010) 139 0,4123 0,02405
3 Porcentagem do total da populagdo pertencente ao sexo
I N
é Genero (GE) feminino (IBGE, 2010) 139 0,4798 001342
C ro T .
g Renda (RE) Salario médio mensal dos trabalhadores formais (IBGE, 139 1,6786 0,38986
L 2018)
e
- Porcentagem do total da populagdo de nado brancos
Raga (RA) (IBGE, 2010) 139 0,7951 0,06132

Fonte: elaborado pelos autores.

Apods a coleta de todos os dados referentes as varidveis, estes foram tabulados e adicionados
ao Gretl - software livre utilizado na interpretacao de dados econométricos — onde, através do
método dos Minimos Quadrados Ordinarios, foram avaliados dois modelos, o modelo (1) para
os efeitos das variaveis independentes sobre o nUmero de casos confirmados da doenca nos
municipios do Tocantins e o (2) para os efeitos das varidveis independentes sobre o nimero de
obitos por COVID-19 nestas cidades:

(1) Nimere de Casos;= ajto,DE;+o;GE;ayRE+o; RA+u;

(2) Mimero de :‘_'i‘bimsi: a;ta;DE+a;GE+a RE+a;RA+u;

Os modelos utilizaram o logaritmo dos dados coletados para as variaveis dependentes a fim
de torna-los mais ajustados. Além disso, eles sao normais e homocedasticos, como comprovado
por meio do teste de normalidade dos residuos (grafico o1) e do teste de White.

Grafico o1 —Teste de normalidade dos residuos para modelo o1 e 02, respectivamente.

; T
frequéncia relativa D
Qui-guadrado(2) = 3,793 [0,1501] N(-3,98722-015 0,73307) Qui-quadrade(2) = 0,311 [0,8560]

I "R

T T T
Estatistica de teste para normalidade: Estatistica de teste para normalidade: frequéncia relativa Emmm

N(-4,3126€-015 0,76103)

Densidade
Densidade

01 J R 01
L. : D /?4
-3 -2 -1 0 1 2 -2 -1 o 1 2
uhat3

Fonte: elaborado pelos autores.
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Ademais, tomando como base os referenciais bibliograficos expostos, esperava-se como
resultado para a regressao a presenca de sinais positivos para as variaveis desigualdade, género
e raga pois partiu-se do pressuposto de que, quanto maior o nivel de desigualdade, o nUmero de
mulheres e de pessoas ndo brancas, maior seriam os numeros de ébitos e casos confirmados.
E um sinal negativo para a variavel renda, visto que se imaginava uma quantidade maior de
infeccdo entre pessoas com menores rendas.

3. Resultados e discussoes

Os resultados das regressoes estimadas sao apresentados nas tabelas 1 e 2, nas quais se
pode observar que o indice de Gini tem um efeito positivo e estatisticamente significativo nas
infeccoes e nos obitos pela Covid-19 nos municipios tocantinenses, assim como previsto.

Tabela 1 - Resultados da regressao

57

Modelo 1
Variaveis Independentes
Coeficiente a Erro Padrdo P-Valor
Constante -11,8908 2,75116 2,995H**
Desigualdade (DE) 20,0573 3,38564 2,508 ***
Género (GE) 23,0368 5,46111 £4,50°5%**
Renda (RE) 0,700952 0,200396 0,0006%**
Raga (RA) -4,18851 1,11891 0,0003%%*
R? ajustado = 0,562549; Estatistica F = 45,366 (4,82%)
**%p>0,01; ** p>0,05; * p>0,10
Fonte: Elaborado pelos autores.
Tabela 2 — Resultados da regressao
Modelo 2
Variaveis Independentes
Coeficiente a Erro Padrao P-Valor
Constante 14,4687 2,83457 1,39°6%**
Desigualdade (DE) 18,9671 4,15438 1,307 **%
Género (GE) 20,5746 5,63833 0,0004%%*
Renda (RE) 0,820574 0,226022 0,0004***
Raga (RA) -4,19219 1,23179 0,0009%**
R2 ajustado = 0,544691; Estatistica F = 35,39388 (4,89™)
**%p>0,01; ** p>0,05; * p>0,10

Fonte: Elaborado pelos autores.

Como exposto no referencial tedrico, os resultados sugerem que, nas regides onde ha
maior desigualdade entre a populagdo, as pessoas que ndo tém os recursos necessarios para
permanecer em isolamento estdo mais suscetiveis a retornar as suas atividades de trabalho ou
a tentar realizar outras atividades econémicas para cobrir suas necessidades, fazendo com que
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deixem suas casas e fiqguem mais expostas a serem infectadas. Outro aspecto relacionado a
desigualdade é que as pessoas ndo tém o dinheiro necessario para adquirir todos os suprimentos
médicos para ajudar a prevenir o contagio da doenca, uma vez que estes sao de curta duragdo
e seus pre¢os ndo sao acessiveis para o publico em geral. Contrastando estas descobertas com
os estudos de Calmon (2020) e Demenech et al. (2020), evidencia-se a necessidade de assegurar
que os programas de protecao social proporcionem estabilidade financeira as pessoas de baixa
renda, especialmente nos paises em desenvolvimento, onde existe uma desigualdade de renda
muito mais acentuada.

A variavel género também teve um resultado positivo e estatisticamente significativo,
seguindo o esperado e confirmando a relagdo entre um maior numero de mulheres no municipio
e 0 aumento do numero de casos e dbitos por Covid-19. Este fator torna ainda mais agravantes as
diferencas entre as questoes de género e a situagao de vulnerabilidade em que muitas mulheres
e meninas se encontram, reforcando a urgéncia na criagao de a¢des de resposta a pandemia
voltadas para a protecao e sequranca de todas as mulheres e meninas.

No que diz respeito a renda, pode-se observar que, nos municipios tocantinenses, houve
maiores indices de infeccdo e morte por Covid-19 onde o salario médio mensal dos trabalhadores
formais é maior, contrariando as expectativas que se tinham quanto a regressao do modelo.
Apesar disto, é possivel que exista alguma relacao entre as rendas médias mensais mais altas
e maiores indices de desigualdade de renda das cidades, o que justificaria o resultado positivo
desta variavel. Cabe entdao, um aprofundamento maior para entender os motivos por tras deste
resultado. Entretanto, ressalta-se que, mesmo que o maior numero de infectados possua uma
renda mais alta, o impacto dos efeitos do virus ainda é maior para aqueles com menos condicoes.

Por fim, o resultado da regressdo da Ultima variavel independente utilizada no modelo, que
trazia dados raciais da populagdo de cada cidade, também nao saiu conforme o esperado. O sinal
do coeficiente obtido pelo modelo para esta variadvel foi negativo, informando que, no caso do
Tocantins, quanto menor o numero de moradores ndo brancos, mais casos e ébitos confirmados
da doenga.

4. Consideragoes preliminares

Comumente, neste item, apresentam-se as consideragoes finais, mas como a disseminagao
da Covid-19 ainda esta em curso, tanto no estado do Tocantins como no restante do pais, aqui
se delineiam as consideragdes preliminares a respeito do cenario atual.

A pandemia causada pelo surgimento da Covid-19 gerou grande preocupacao em todo o
mundo devido aos efeitos sociais e econdmicos que causou em larga escala e ainda incalculaveis.
Apesar de sua recente aparicao, ja foram realizados diferentes estudos sobre a propagacao
do virus em todo o mundo, tanto qualitativos quanto quantitativos em variadas areas do
conhecimento a partir dos quais surgiram uma série de cenarios explicativos para o espraiamento
exponencial entre a populacao.

Como apresentado no inicio, muitos estudos qualitativos denunciam as questdes da
desigualdade como determinante da disseminagao do virus e preveem o seu crescimento como
um efeito da doenca. Deste modo, esta pesquisa contribui para a academia com o estudo dos
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determinantes no caso do estado do Tocantins, especificamente a desigualdade, o género, a
renda e raga, utilizando as informacgdes publicadas pelas entidades oficiais do Brasil e processadas
através do uso do MQO como estratégia economeétrica.

Os resultados obtidos deixam claro que, até o momento, as regides com maior
desigualdade estdo relacionadas com maiores incidéncias da Covid-19, pois reduzem as
chances de as pessoas terem acesso, por conta propria, aos produtos de saude que ajudam
a prevenir o contagio. Da mesma forma, foi constatado que as questdes de género também
impactam nos indices de infeccao e letalidade da SARS-Cov-2 no estado. Enquanto as variaveis
de renda e raga apresentaram resultados divergentes do esperado e das informacgdes trazidas
no referencial tedrico do ponto de vista de autores como Silva et al. (2020), Farias e Leite Junior
(2020), Demenech et al. (2020), Mello (2020) e Oliveira et al. (2020).

Para pesquisas futuras, é importante continuar com o monitoramento dos dados
apresentados, avaliando como a disseminacao do virus esta ocorrendo e as suas relagées com
as variaveis propostas para este estudo. Sendo assim possivel entender melhor quais os fatores
socioecondmicos estdo associados ao aumento de casos da Covid e o que precisa ser feito para
amenizar o impacto da pandemia em cada estado e municipio, principalmente neste momento
em que se inicia uma nova onda de ‘lockdowns’ pelo pais.
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