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RESUMO: O presente artigo buscadivulgaros resultados estimados para o Maranhao,
do relatorio 21, do Imperial College: “Estimating COVID-19 cases and reproduction
number in Brazil. O mesmo baseou-se em uma pesquisa bibliografica e tem como
objetivo qualificar o debate académico e cientifico no estado do Maranhao.
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ABSTRACT: This article seeks to publicize the estimated results for Maranhao, from
report 21, from Imperial College: “Estimating COVID-19 cases and reproduction
number in Brazil". It was based on bibliographic research and aims to qualify the
academic and scientific debate in the state of Maranhao.
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1. INTRODUCAO

No dia 8 de maio, o Imperial College publicou o relatério de nimero 21, intitulado Estimating
COVID-19 cases and reproduction number in Brazil. O documento traz estimativas para 16 estados
da federagdo, com nimeros de Obitos superior a 50. As estimativas tratam do nimero de mortes, da
proporc¢do de pessoas infectadas (attack rates), mas principalmente da taxa de dbitos por infecgdo
(IFR — estimated infection fatality ratio), da intensidade de transmissio do virus no tempo (R, — time-
-varying reproduction number) e dos impactos das politicas de intervencdes de satide publica, como o

fechamento de escolas, o distanciamento social ¢ as medidas de restrigdo de mobilidade, entre outras.

O proposito deste texto € contribuir na divulgagdo cientifica dos resultados apresentados no
relatério — considerando os rebatimentos da situacdo da pandemia da COVID-19 no Maranhdo — de
maneira a qualificar o debate académico e profissional sobre as proje¢des dos indicadores relevantes
para analise da trajetéria da epidemia em nosso estado e sobre os impactos das medidas de saiude

publica implementadas na conten¢do da transmissdo do SARS-CoV?2.

Assim, diante da escassez de analises mais consistentes e sustentadas em postulados cientifi-
cos confiaveis, este estudo parte de uma aproximacgao critica das “proje¢des” que estdo sustentando
as posigoes de combate a expansdo da COVID-19 pelo governo Flavio Dino. Vale ressaltar que essas
sdo parciais e nio consideram os aspectos que sio adotados como parametros seguros para
medidas de relaxamento do controle da circulagao da populac¢iao, conforme indicam o relatorio

do Imperial College.

2. APROXIMACAO CRITICA AOS PARAMETROS ADOTADOS NO MARANHAO

O Governo do Maranhdo adotou até aqui medidas de conten¢fo adequadas' no combate a
pandemia da COVID-19 no estado. Mesmo diante de uma infraestrutura de equipamentos publicos
de saude inadequada (que pode ser explicada pela condi¢do de subdesenvolvimento historico), as
medidas adotadas foram rapidas e se concentraram basicamente: i) na reorganizagdo dos leitos de UTI
e dos leitos clinicos exclusivos para recep¢do de pacientes infectados pela COVID-19; ii) adogdo de
medidas restritivas na circulacio da populacéo (suspensdo do calendario escolar, fechamento do co-
mércio a excecgdo das atividades essenciais etc.); iii) construgdo de hospitais de campanha (Sao Luis e
Imperatriz, como polos de referéncia para todo o estado); iv) adogao do lockdown (de 5 a 17 de maio)
e de rodizio de veiculos na Grande Ilha; v) ado¢do dos protocolos da OMS e dos 6rgdos sanitarios
internacionais no tratamento dos pacientes infectados; vi) e adocéo de forte campanha propagandisti-

ca que buscasse conscientizar a populagdo quanto a lavagem das méaos e utilizagdo do alcool em gel,

1 Sdo consideradas medidas adequadas as indica¢des do boletim n° 01 do Comité Cientifico do Consoércio Nordeste. Dis-
ponivel nas referéncias Nordeste (2020).
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utilizagdo obrigatoria das mascaras de protegdo e combate a aglomeragdo social’.

A partir da queda historica da taxa de letalidade e da relativa estabilizagdo dos casos infec-
tados na Grand Ilha®>, o Governo do Estado passou a adotar medidas flexiveis de relaxamento do
isolamento social. A questdo fundamental que temos que considerar aqui €: quais sdo os pardmetros
cientificos utilizados pelo Governo do Estado para o relaxamento das medidas de isolamento social?
Existe hoje algum modelo matematico usado para subsidiar o planejamento estratégico das interven-
¢oes publicas e das decisdes politicas? Ao que parece, temos duas tentativas de assessoramento do

planejamento governamental.

A primeira tentativa ¢ desenvolvida pelo professor Doutor Allan Kardec — docente do Depar-
tamento de Engenharia Elétrica da UFMA. Ele tem desenvolvido, a partir do “ajuste de curvas por po-
lindmios”, uma maneira de estabelecer a predi¢do cientifica dos casos de contaminagdo em Sio Luis.
O argumento basico da proje¢do desenvolvida por Kardec é que o nimero de dbitos ndo acompanha
o numero de casos. Para ele?, a adogdo do lockdown foi medida responsavel para evitar uma explosio
vertiginosa dos casos de COVID-19 na Grande Ilha. Sem estas medidas, teriamos na primeira semana
de junho em torno de 30.000 casos confirmados.

A segunda tentativa foi elaborada pelo professor Doutor Yglésio Moyses — médico do Hospi-
tal Universitario da UFMA —, que elabora sua analise contrastando o modelo de disperséo logaritmico
com um polindmio de 6° grau’. Ele alcan¢a um coeficiente de determinagédo (R?) de 0,50, o que, em
tese, indicaria numericamente para uma reduc¢io dos novos casos na Grande Ilha. Os préprios calcu-
los do professor — como ele mesmo reconhece — sd@o inconclusivos e necessitam de parametros de

corregdo.

Diante disso, sdo necessarias algumas consideragdes destas tentativas que estdo sendo elabo-
radas no Maranhdo com o que est4 sendo elaborado internacionalmente. Podemos considerar que o
“modelo” utilizado aqui reduz-se a elaboracdo de graficos que consideram exclusivamente a variagio
dos 6bitos por nlimero de pessoas contaminadas. De fato, a taxa de letalidade ¢ uma varidvel necessa-

ria, mas insuficiente para elaboracdo de predi¢cdo de tendéncias estatisticas no que tange a COVID-19.

Quando observamos os graficos apresentados por Yglésio e Kardec — a despeito de suas di-
ferencas qualitativas de analise —, ambos elaboram predi¢Ges associadas apenas a uma variavel das
consideradas pelo Imperial College. A taxa de letalidade tende a diminuir a medida que o coeficiente
de infecgdo se eleva, que, em termos relativos, pode significar uma expansao significativa dos 6bitos.
Por isso € necessario articular a taxa de letalidade com as outras variaveis indispensaveis para a ela-

boragdo de predigdes cientificamente confiaveis e politicamente seguras.

2 O governo do Maranh&o adotou série de medidas amplamente divulgada pela sua agéncia de noticias. Disponivel nas
referéncias Maranhao (2020).

3 Grande Ilha ou Regifio Metropolitana da Grande S2o Luis é composta pelos municipios de Sdo Luis (Capital do estado),
S&o José de Ribamar, Raposa, Paco do Lumiar, Alcantara, Bacabeira, Rosério, Santa Rita, Icatu e Sdo Luis.

4 Sobre a posicdo de Kardec, ver: https://www3.ma.gov.br/o-maranhao-esta-salvando-vidas-diz-pesquisador-sobre-efei-
to-positivo-do-lockdown-na-ilha-de-sao-luis/.

5 Sobre a posi¢do de Yglésio, ver: https://dryglesio.com.br/fimdapandemia.pdf.
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Como a tendéncia recente no Maranhao ¢ de expansdo da contaminagdo pelas regides do con-
tinente, que, no seu somatorio, tem peso relativo maior do que os casos confirmados na Grande Ilha,
as analises que consideram exclusivamente a taxa de letalidade acabam obtendo como resultado um
tipo falso de resposta positiva as medidas de choque adotadas pelo Governo do Estado. Sabe-se, por
exemplo, que a média do Indice de Isolamento Social durante o periodo de lockdown manteve o pa-
tamar elevado chegando até 49,15%, mesmo assim bem distantes do patamar minimo recomendado
de 70%.°

Ademais, a tendéncia que indica reducdo da contamina¢ao na Grande Ilha ignora dois prin-
cipais problemas na seguranga das elaboragdes dos modelos atuais, que sdo a taxa de subnotificacdo
existente e a defasagem dos dados. Dados de 10 de maio indicam que o Brasil é apenas o 13° pais em
testagem por milhdo de habitantes no mundo, isto é, o pais fez apenas 3.400 exames a cada milhdo de
habitantes. Algumas estimativas disponiveis apresentam que a subnotificagdo dos casos no Brasil é 14
vezes maior que o registro oficial. Considerando o dado de 21.191 casos confirmados, é possivel que
tenha até 296.674 casos reais de contaminagdo da populacéo. Por outro lado, no caso do Maranhdo, a

defasagem dos dados pode levar até uma semana’.

Outro dado relevante que as predigdes feitas por Yglésio e Kardec ndo consideram € que uma
parte significativa dos obitos registrados estdo subnotificados com outras causas. Ainda ndo € possivel
estimar com seguranga e confiabilidade, mas o impacto da COVID-19 sobre outras doengas € signi-
ficativo. Este fenomeno é chamado de “efeito transbordamento”, que € o real impacto da COVID-19
sobre outras doengas comuns, como infec¢des pulmonares, doengas respiratorias, cancer e doengas
cardiovasculares®. Dados ainda inconclusivos atestam que a varia¢do de doengas pulmonares se alte-
rou para além da expectativa esperada neste periodo em todo o pais, proporcionalmente numa razio

muito superior quando comparamos com os registros feitos nos anos anteriores.

Consideramos que o esfor¢o até aqui elaborado de predicdo ¢ muito importante, mas ele ndo
pode ser utilizado como pardmetro inico na ado¢do de medidas de flexibilizacdo do isolamento so-
cial. Como demonstraremos a seguir, o relatorio do Imperial College estabelece condicionantes para
que medidas de relaxamento sejam implementadas. A hipdtese mais extrema € quando a imunidade
de rebanho de 70% da populagdo ¢ alcangada, como o minimo necessario capaz de evitar o rapido
ressurgimento do virus e, portanto, possibilita que medidas de controle governamental sejam rela-
xadas. Na auséncia de testagem massiva capaz de mensurar o volume da populagdo com anticorpos
desenvolvidos, temos que considerar o segundo condicionante. Nao € possivel que tenhamos alguma
estabilizagdo da COVID-19 no Maranhdo enquanto a intensidade da transmisséo (R, > 1) estiver num

patamar capaz de reproduzir novas infec¢des em escala ampla.

6 Conforme informa¢des amplamente divulgadas, como Poder 360 (2020).

7 Exame (2020); Veja Saude (2020).

8 Pode-se verificar aqui a proporgo dos principais causadores de 6bitos no Brasil e no mundo e como se comparam
com os obitos decorrentes da COVID-19: https://www.bbc.com/portuguese/internacional-52593837.
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3. RESULTADOS GERAIS PARA O BRASIL

Os resultados do relatorio compreendem o periodo entre os dias 17 de fevereiro até 4 de
maio. Uma das principais conclusdes, no tocante ao Brasil, € que a distribui¢do do numero de mortes
¢ extremamente heterogénea, com cinco estados (Sdo Paulo, Rio de Janeiro, Ceard, Pernambuco e
Amazonas) representando 81% dos dados observados. Sendo os estados de Sdo Paulo e Amazonas
aqueles com maior propor¢do de infectados (attack rates). Nesse contexto, a estimativa de pessoas
infectadas com SARS-CoV-2 varia de 3,3% (no caso de Sdo Paulo) a 10,6% (para o Amazonas), con-
forme Figura 1. Contudo, esses dados mudam sensivelmente quando € considerada a subnotificacdo

(underreporting).

O relatério considera trés outros cendrios na presenga de subnotificagdo: no primeiro, conside-
rando que h4 uma subnotificagdo de 33% dos casos, a taxa de ataque (attack rates) passa para 4,9% e
15,4% para os estados de Sao Paulo (SP) e Amazonas (AM), respectivamente. Considerando um ce-
nario de 50% de subnotifica¢do, essas taxas saltam para 6,49% (SP) e 19,9% (AM). Por ultimo, num
cenario onde h4 67% de subnotificagdo, a proporc¢io de pessoas infectadas passa para impressionantes
9,58% (SP) € 27,7% (AM) (MELLAN, HOELTGEBAUM, MISHRA et al., 2020).

O relatério também estima a taxa de 6bitos por infec¢do (IFR) que € a probabilidade de uma
pessoa infectada vir a falecer em decorréncia do virus. Ressalta, no entanto, a incerteza dessa medida
em fun¢do da sensibilidade desse indicador as condi¢des da estrutura do sistema de saude dos esta-
dos, da extensdo e natureza das subnotificagdes e do nivel de renda de cada unidade da federagéo. De
todo modo, considera que variacdes nesse indicador informam sobre a posic¢ao de outros indicadores.
Por exemplo: se esse indicador for muito baixo, isso sugere que um maior numero de infecdes e,
portanto, uma maior proporcao de pessoas infectadas, sdo esperadas para o mesmo nimero de mortes

observadas.

Figura 1 - Fatalidade por Infecdo (IRF), Taxa de Infecdo e de Disseminagdo

Estado IRF (%) Taxa de Ataque N° de Reproducdo (Ry)
CE 1,1 4,46 1,61
PE 1,1 3,00 1,32
PB 1,2 0,64 1,23
AL 1,1 1,20 1,27
RN 1,1 0,56 1,18
MA 1,0 2,07 1,55
BA 1,1 0,40 1,37
AM 0,8 10,60 1,58
PA 0,9 5,05 1,90
SP 0,7 3,30 1,47
MG 1,0 0,13 1,30
RJ 0,8 3,35 1,44
ES 0,9 2,24 1,57
PR 0,9 0,25 1,16
RS 0,9 0,42 1,44
SC 0,8 0,23 1,14

Fonte: Adaptado de Mellan, Hoeltgebaum, Mishra et al., 2020
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Outro indicador muito importante, além da proporcdo de pessoas infectadas (taxa de ataque
— attack rates) e a taxa de fatalidade ou a taxa de 6bitos por infec¢do (IFR), € a intensidade de trans-
missdo do virus, ou seja, para quantos individuos cada pessoa consegue transmitir a doenca. Esse
indicador € definido, no relatorio, como o niimero de reprodugéo no tempo (R, — time-varying repro-
duction number). No inicio da epidemia, significava que um individuo infectava trés a quatro pessoas
na média. Apds as intervencdes de controle da mobilidade das pessoas, como fechamento das escolas
e as medidas de isolamento social, essa taxa caiu drasticamente nos estados, contudo ainda perma-

nece acima de 1, o que significa que a epidemia ainda néo esta controlada e que continuaré a crescer.

Por ultimo, e desalentador, os resultados sugerem que as intervengdes feitas na tentativa de
reduzir a mobilidade ndo conseguiram conter o avango da disseminagao, considerando que o indica-
dor de transmissdo, em todos os estados, se encontra acima de 1. As tendéncias estimadas estdo em
forte oposigdo aos resultados encontrados na Europa, Asia e tambem nos Estados Unidos, onde os
esforcos de lockdowns e outras medidas de intervenc¢ao tiveram grande éxito e impulsionaram a taxa
de reproducao para abaixo de 1 (SETH FLAXMAN, SWAPNIL MISHRA, AXEL GANDY etal.,
2020; MELLAN, HOELTGEBAUM, MISHRA et al., 2020; HSIANG, ALEN, ANNAN-PHAN,
2020). Esses resultados apontam que € necessario agdes adicionais para limitar a disseminagdo e con-
ter o colapso do sistema de saide e que as medidas implementadas até agora sdo generalizadamente
de menor rigor que as mesmas implementadas nos paises da Asia e Europa (MELLAN, HOELTGE-
BAUM, MISHRA et al., 2020).

4. AS ESTIMATIVAS PARA O MARANHAO

De maneira geral, as conclusdes para o Maranhdo ndo diferem muito as do Brasil. No entanto,
como sera visto, na compararagdo com os outros estados nordestinos percebe-se que a situagdo do

nosso estado é preocupante em qualquer dos indicadores estimados.

Como pode ser observado pela Figura 2, abaixo, no inicio da epidemia no Maranhao (inicio de
margo), a taxa de disseminagdo do contagio estava na faixa entre 3 e 4°, ou seja, cada um maranhense,
provavelmente transmitia para 3 ou 4 outros maranhenses. Com as medidas de interven¢do, como o
fechamento de escolas, a restricdo de funcionamento da atividade econdmica as essenciais e as me-
didas de distanciamento, houve uma queda expressiva da taxa de reproducao do virus em aproxima-
damente 61% (a queda nacional foi de 54%, na média), o que significa que a transmissdo individual
caiu de 4 para 1,55 (ver Fig.1) , conforme Mellan, Hoeltgebaum, Mishra et al. (2020).

9 No gréfico da Fig. 2, a curva verde clara representa as estimativas com confianga de 95% e a curva verde escura, as
estimativas com confianga de 50%.
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Figura 2 - Dissemina¢ado (Numero de Reprodugdo no tempo — Ry)
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Fonte: Adaptado de Mellan, Hocltgebaum, Mishra ct al., 2020

Contudo, de acordo com o relatorio, tanto para o Maranhao, como para os demais estados,
a queda do indicador foi insuficiente para possibilitar a contengdo da disseminagio da COVID-19.
Isso pode ser rapidamente percebido na Fig. 2, pela linha horizontal do grafico no nimero 1, do eixo
esquerdo, R,. As “curvas” de transmissdo (verde claro e verde escuro) deveriam cair abaixo de 1 para
que se pudesse falar em alguma possibilidade de contencao do virus, o que de fato ndo aconteceu. A
avaliagdo inicial do relatdrio € de que as medidas de intervengdo empregadas, apesar das variagoes
acima de 50% no Maranhdo, e em cada estado em particular, ainda sdo timidas, comparadas as im-
plementadas na Asia e Europa, que foram altamente eficazes em conter a disseminacéo do virus, fa-
zendo-a cair para baixo de 1'°. As estimativas sugerem que em nenhum estado as medidas implemen-
tadas até¢ o momento fizeram a taxa permanecer abaixo de 1, ao contrario dos resultados encontrados
para o lockdown em paises europeus, como a Itlia, onde o R teve queda estimada de 85% (SETH
FLAXMAN, SWAPNIL MISHRA, AXEL GANDY et al., 2020).

Essas estimativas também estdo alinhadas com as realizadas pela Pontificia Universidade Ca-
tolica do Rio de Janeiro (PUC-Rio0). Estas ultimas, ao contrario das realizadas pelo Imperial College,
permite o acompanhamento de curto prazo dos principais indicadores no portal COVID19Analyti-
cs’l. Ao observar os efeitos estimados, especificamente do lockdown na Grande Ilha, percebe-se que
apesar de relativo aumento do R, logo apds o fim da medida, o indicador de contdgio apresentou
sucessivas quedas, comparadas ao periodo anterior ao lockdown, contudo, ainda insuficientes para

a contengdo do patogeno. Por essas estimativas, a R, no Maranhéo estaria em torno de 1,31, em
31/05/2020 (PUC, 2020).

No comparativo com outros estados do Nordeste, na Fig.3, logo abaixo, ¢ perceptivel que

a situagdo do Maranh&o ndo ¢ das melhores. Estados como Paraiba, Bahia, Rio Grande do Norte e

10 Exame (2020); Veja Satade (2020)
11 Para mais detalhes, acessar www.covid19analytics.com.br.
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Alagoas tinham provavelmente curvas de disseminag@o mais baixas que o Maranhéo, pelo menos até
04/05. Contudo, considerando o modelo da PUC-Rio, para a primeira semana do més de junho, essas
estimativas apresentam relativa melhora. No cendrio previsto por esse ultimo modelo, o Maranhdo
apresenta R, maior apenas que os estados do Rio Grande do Norte, Pernambuco ¢ Sergipe. Contudo,
ambos os modelos apontam uma dindmica de transmissdo muito proxima ao do Ceara (R, = 1,3). Em
relacdo as diferencas intrarregionais, ainda néo se sabe se sdo decorrentes da estrutura demografica,

do grau de cobertura das medidas de intervengdes ou de aspectos ainda ndo considerados.

Figura 3 - Disseminagdo (N° de Reprodugdo no tempo — R¢) — Principais Estados no Nordeste
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Fonte: Adaptado de Mellan, Hoeltgebaum, Mishra et al., 2020

Por outro lado, no tocante a subnotificacdo, nos cendrios possiveis, hd os seguintes resulta-
dos para o Maranhdo: no primeiro cenario (sem subnotificacdo), a propor¢do de pessoas infectadas
no Estado ¢ de 2,07% (Fig. 1); considerando um segundo cenario de 33% de casos subnotificados,
essa taxa sobe para 3,12%:; e, caso a notificagdo no Maranh3o situe-se em torno de 50% dos casos, a
propor¢ao de pessoas infectadas sera de 4,15%. Num cenério pessimista de subnotificacdo de 67%,
a propor¢do de pessoas infectadas provavelmente serd de 6,23% (MELLAN, HOELTGEBAUM,
MISHRA et al., 2020).

No comparativo com os outros estados do Nordeste (Fig. 4) e considerando os mesmos cena-
rios de subnotificacdo, ¢ importante ressaltar que a taxa de infec¢do do Maranhdo so serd inferior ao
Ceara e Pernambuco, sendo mais de trés vezes maior que a taxa dos estados da Paraiba, Bahia e Rio
Grande do Norte.
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Figura 4 - Cenarios de Infec¢do com/sem Subnotificagao

Infeccao -Cenarios com e sem Subnotificacao - %
Estados

0% 33% 50% 67%
MA 2,07 3,12 4,15 6,23
PB 0)64 0,97 1,31 1)98
BA 0,40 0,61 0,81 1,26
RN 0,56 0,85 1,16 1,77
AL 1,20 1,81 2,41 3,66
CE 4,46 6,66 8,76 12,90
PE 3,00 4,50 2,94 8,86

Fonte: Adaptado de Mellan, Hoeltgebaum, Mishra et al., 2020

Em geral, o relatorio estima que, do ponto de vista estadual, apesar dos grandes nimeros em
nivel de Brasil, apenas uma pequena propor¢do de individuos foi infectada em cada estado até o mo-
mento (taxa de ataque). Além de SP e AM (cujas taxas sdo de 3,3 e 10,6%, respectivamente — conside-
rando o cenario sem subnotificagdo), os demais estados apresentam taxas abaixo de 2,3%, como pode

ser visto na figura acima, o que significa que a populagdo potencialmente imune ainda ¢ muito baixa.

O cenario estimado para o Maranhdo ¢ realmente preocupante devido ao agravante de possuir
uma das maiores populagdes em estado de vulnerabilidade, em que as restri¢des de acesso ao sistema
de saude, de saneamento basico e de renda, bem como as condi¢des precarizadas das ocupagdes do
trabalho, dada a elevadissima taxa de informalidade, podem aumentar o risco de morte, devido a CO-
VID-19, dessas populagdes em mais de 30% (WINSKILL, WHITTAKER, WALKER et al., 2020).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Nao esta claro o resultado das intervengdes feitas até o momento, sendo, portanto, necessario,
uma melhor compreensao do quadro epidemiologico e dos impactos das intervengdes implementadas
para orientar as decisdes de prevengdo ao agravamento da emergéncia de saude publica nos estados e
no pais, o que requer esfor¢cos na modelagem robusta dos principais indicadores usados nas melhores

praticas internacionais.

As estimativas decorrentes dos modelos matematicos ndo sdo uma previsdo do futuro, sdo
um grande exercico para a identificagdo de tendéncias. Nesse aspecto, eles sdo fundamentais como
insumos para o planejamento das politicas e acdes publicas. Todas as insitui¢cdes de pesquisa e orgaos
publicos no mundo estdo alinhados na elaboracao de modelos robustos e de instrumentos de gestao,

seja para estimar a necessidade de respiradores, de leitos de UTI ou mesmo para avaliar o impacto das
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diversas medidas de intervengao publica e planejar o relaxamento das medidas de contengdo, verifi-
cando setores e atividades em que a mobilidade e o nivel de transmissdo sdo considerados adequados,
graduando esse processo com base na manuten¢do daquelas intervencdes que deram certo € o aban-
dono ou redesenho daquelas cujo impacto ndo foi satistatdrio. Por isso, entendemos que € necessario

repensar o modelo de planejamento adotado em nosso estado.

Talvez o principal obstaculo, no Maranhdo, para que essa mudanca de posi¢do do planeja-
mento estivesse no acesso a essa tecnologia, na elaboragdo de modelos robustos. Mas hoje, a ciéncia
de enfrentamento a COVID-19 é uma agdo colaborativa, que retine especialistas de diversas areas e
compartilha as informagdes e 0 acesso necessario aos seus instrumentos. O maior exemplo é o proprio
Imperial College, que disponibiliza a metodologia completa das modelagens feitas, as rotinas, proto-

colos, scripts e dados, tornando possivel a replicacao integral dos modelos desenvolvidos.

O que isso sugere? Que ndo hd nenhuma necessidade de partir do “zero” para elaboragéo de
modelos robustos de previsdo a fim de ancorar o planejamento estratégico do estado. E necessario
reunir especialistas, matematicos, estatisticos, médicos, epidemiologistas, cientistas de dados, alunos
das universidades e pesquisadores num amplo grupo de trabalho multidisciplinar para gerar esti-
mativas regulares e replicar os modelos ja desenvolvidos para o nosso estado, elencar os melhores
indicadores e construir, de fato, um planejamento orientado pela tendéncia do fendmeno que estamos

atravessando.

Lutar contra o desconhecido néo € tarefa trivial. Mas a etapa mais dificil para o planejamento
ja foi vencida, que ¢ a capacidade de elaboragdo de modelos e suas tecnologias. Esta etapa ja esta
disponivel ao acesso publico. A segunda etapa € o planejamento ancorado em tendéncias decorrentes
dos resultados desses modelos. Por isso, exige-se um planejamento capaz de antecipar agdes e atenuar
riscos e perdas. Néo se antecipam ac¢des decidindo com base no que ja aconteceu. Planejar com base

no que ja aconteceu € “dirigir olhando para o retrovisor”.

Por fim, consideramos que medidas de relaxamento eficazes e sustentaveis somente podem ser
adotadas com seguranga epidemiologica quando a taxa de disseminagéo (R,) no Maranhao for menor
que 1. O numero da reprodug@o ainda estd no patamar de 1,55. Como ainda temos no estado uma taxa
de ataque muito baixa — que estima a proporcao de invididuos infectados —, a taxa de disseminacao
(R, tende a se manter acima do patamar maximo para que medidas de relaxamento sejam implemen-
tadas, ou seja, enquanto tivermos o R, > 1, as medidas de relaxamento terdo como efeito o contrario
do esperado pelo governo. O pardmetro cientifico, nesse caso, contribui para que medidas apressadas
nao sejam revertidas pela capacidade de mutacao e circulagao de um virus para o qual ainda nao exis-

tem formas consistentes de combate.
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