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      Os alarmes epidemiológicos para a 
tomada de decisão por parte dos agentes 
de saúde pública podem ser soados com 
antecedência e monitorados com base em 
previsões a partir de modelos SEIR 
(Susceptíveis – Expostos – Infectados – 
Recuperados). Através de um modelo SEIR, 
alertamos no dia 08 de março de 2021 que 
a terceira onda de COVID-19 que se 
projetava para Curitiba, teria um impacto 
de até quatro vezes o número de 
internações e óbitos vivenciados nas duas 
primeiras ondas se nenhuma medida 
restritiva fosse implementada1. Para se 
conter a pandemia em Curitiba (PR), foi 
recomendado um isolamento de 21 dias, 
com restrição da mobilidade urbana de 
90% para zerar a transmissão comunitária 
e consequentemente os óbitos1. O 
isolamento social de 21 dias foi 
implementado pela prefeitura, entretanto 
os limiares de redução da mobilidade 
urbana ficaram entre 40-50%, atingindo 
picos esporádicos de 60%2. Estima-se que 
mesmo não atingindo os níveis de 
isolamento social recomendados, os níveis 
de isolamento social empregados em 

Curitiba foram responsáveis por salvar 
mais de 1500 vidas2,3.  
As duas primeiras avaliações pelo modelo 
SEIR, apontavam um novo aumento de 
casos, com recrudescimento da pandemia 
caso as medidas restritivas fossem 
revogadas. Tal dinâmica é bem conhecida e 
comprovada por artigos científicos que 
avaliaram a eficiência do modelo SEIR, 
como artigo publicado na Nature Human 
Behaviour que aponta para continuidade 
da pandemia quando se afrouxa o 
isolamento social antes do controle dos 
casos ativos4. 

Nesta terceira nota técnica, 
utilizamos um modelo SEIRS5 (Susceptíveis 
– Expostos – Infectados – Recuperados e 
novamente Susceptíveis), em que se 
considera a mobilidade urbana para o 
cálculo do nível de isolamento social para 
toda a população de Curitiba. O modelo 
SEIRS considera a ampla circulação da 
variante gama (P.1) do vírus SARS-CoV-2 
que surgiu na região amazônica6,7. O 
presente modelo também considerou os 
dados epidemiológicos e taxas de 
imunização da população de Curitiba via 
vacina até 06 de junho de 2021 
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disponibilizados pela própria prefeitura de 
maneira pública. 

O modelo SEIRS demostra que o 
isolamento social aplicado em Curitiba 
entre os dias 13 de março e 04 de abril foi 
eficaz em minimizar a terceira onda de 
COVID-19 vivenciada pelo município, mas 
não de contê-la por completo, dado que os 
níveis de isolamento social recomendados 
não foram atingidos, sendo em torno de 
30-50% menor que o recomendado. Estes 
resultados já foram observados na 
reavaliação realizada através de nota 
técnica publicada em 8 de abril de 20212. 
Destacamos, que em trecho na segunda 
nota técnica de 8 de abril de 2021, que 
avaliou a situação de Curitiba destacava: 
“dado a aplicação de isolamento social em 
níveis muito inferiores aos recomendados, 
apontamos para a necessidade de 
manutenção de medidas restritivas, dada 
que a situação de Curitiba ainda é grave”2, 
o que torna evidente que a ausência de 
medidas restritivas como recomendado, 
desencadeou o recrudescimento da 
pandemia como previsto. 

De acordo com o novo modelo 
SEIRS, se não implementadas novas 
medidas restritivas, a taxa de óbitos diários 
para a segunda quinzena de junho deve 
alcançar uma média de 35 óbitos diários 
(máxima de até 50 óbitos), podendo 
acontecer uma queda no final de junho 
seguido de novo aumento abrupto que 
ultrapassará a média de 40 óbitos diários 
(máxima de 60 ótimos). A ocupação de 
UTIs SUS Covid-19 chegou a 102% com 
disponibilidade de zero leitos UTIs SUS 
Covid-19 de acordo com dados da própria 
prefeitura de Curitiba no dia 10 de junho 
de 20218. As ocupações de leitos de UTI 
para Curitiba por si só são incompatíveis 
com a bandeira laranja adotada pela 

cidade e mediante a projeção de aumento 
de casos para os próximos dias, a correta 
classificação seria a bandeira roxa. A 
tentativa de adoção de bandeira laranja 
pela prefeitura não expressa a real situação 
do município e coloca toda a população em 
risco. Desta forma, se não adotada 
caracterização adequada de bandeira roxa, 
com as devidas medidas restritivas para 
conter o número de mortes que se projeta, 
recomendamos a intervenção do 
Ministério Público para garantir a redução 
de casos e disponibilidade de leitos que o 
cidadão Curitibano necessitará nesta crise.  

Devido ao recrudescimento da 
pandemia de COVID-19 para Curitiba, 
recomendamos nova aplicação de 
lockdown, onde salientamos que uma 
restrição da mobilidade urbana em limiares 
entre 80-90% é capaz de reduzir a média 
de mortes em Curitiba para limiares 
inferiores a 5 óbitos diários, podendo haver 
dias com zero óbitos. Destacamos ainda, a 
importância de lockdown por período 
mínimo de 21 dias, sendo este 
correspondente ao próprio ciclo viral, de 
forma que se reduza a transmissão 
comunitária em Curitiba. 

Além disso, recomendamos o não 
retorno às aulas presenciais ou híbridas, 
sendo de responsabilidade dos gestores 
públicos qualquer aumento de transmissão 
comunitária pela circulação viral em 
crianças, uma vez que crianças possuem 
carga viral equivalente a dos adultos, 
podendo transmitir o SARS-CoV-2 mesmo 
quando  assintomáticas9, o que coloca em 
risco pais, avós, professores e funcionários 
de escolas e trabalhadores que frequentam 
o transporte público.  

Destaca-se ainda, que embora a 
Sociedade de Pediatria tenha se 
manifestado favorável ao retorno escolar, 
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a capacidade de transmissão das crianças e 
o aumento na circulação viral no 
transporte público que tal retorno causaria 
foram completamente ignorados. 

No mais, destacamos que a 
comparação com o retorno das escolas 
particulares não é plausível, pois alunos de 
escolas particulares normalmente utilizam 
o transporte particular, não aumentando 
os índices de mobilidade urbana e 
convivência no transporte público. Escolas 
na Suécia relataram contaminação de um 
quarto dos funcionários após o retorno 
presencial e excesso de mortes de crianças 
entre 7 e 16 anos que totalizaram um 
aumento em relação à média histórica10.  
Mais de 22 Internações de crianças por 
COVID-19 já têm sido registradas por esses 
dias no Hospital pequeno Príncipe em 
Curitiba, e o retorno escolar presencial ou 
híbrido neste momento deve aumentar 
estes índices.  

Em publicação no periódico Science 
destaca-se que é consenso, mesmo entre 
os pesquisadores que defendem o retorno 
escolar sem a vacinação, que tal retorno 
não deve ser realizado quando a localidade 
está em transmissão comunitária10, o que é 
a situação de Curitiba.  

Desta forma, Curitiba não atende 
às normas para retorno presencial ou 
híbrido como destaca a comunidade 
cientifica internacional10. Apontamos ainda 
que atividades escolares estão ocorrendo 
de forma remota, reduzindo assim os 
danos pedagógicos, além de faltar menos 
de um mês para o encerramento do 
semestre letivo. Tal retorno neste 
momento envolveria colocar no transporte 
público mais de 500 mil pessoas que estão 
em isolamento social, o que aceleraria a 
transmissão comunitária do município, 

aumentando as projeções de óbitos além 
das taxas previstas nesta nota, modelo que 
considera o atual cenário de mobilidade 
urbana. Em um estudo científico publicado 
na revista Science, que avaliou dados de 41 
países, o fechamento de escolas e 
universidades foi apontado como a 
segunda medida mais eficaz para frear a 
transmissão comunitária do SARS-CoV-2, 
tendo maior impacto em contenção da 
pandemia que o fechamento de atividades 
não essenciais11. Para retorno mais seguro 
neste momento temos que avançar na 
vacinação de toda a comunidade até 
atingir a meta de 70 a 85% de pessoas 
vacinadas. 

Desta forma, recomenda-se que o 
retorno das aulas presenciais ou hibridas 
seja retomado após o avanço da vacinação 
como recomendado anteriormente1,2.  Para 
conter o aumento de casos, internações e 
óbitos que se projeta para Curitiba nos 
meses de junho e julho de 2021, 
recomenda-se aplicação de novo lockdown 
de 14 de junho até 04 de julho de 2021. De 
800 a 1.000 mortes devem ocorrer em 
Curitiba até 05 de julho se nenhuma 
medida de intervenção for aplicada, 
mediante os índices de manutenção da 
mobilidade urbana. Caso permite aumento 
dos índices de mobilidade urbana neste 
período, seja por movimentações no 
comércio ou devido ao retorno das aulas 
presenciais ou hibridas, o número de 
mortes neste período deve aumentar em 
30-40%, podendo alcançar até 1.400 
mortes entre 11 de junho e 05 de julho 
para a capital paranaense. A 
responsabilidade de salvar estas vidas cabe 
aos gestores públicos e ao Ministério 
Público. 
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Linha preta: óbitos por dia (dados públicos prefeitura de Curitiba; Linha rosa: projeções de 
óbitos diários para Curitiba. 
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