
Secretaria de Planejamento, Avaliação e Informações Institucionais
Universidade Federal de Goiás - UFG 

Goiânia 23/03/2020

ESTUDO TÉCNICO
COVID-19 em Goiás: impactos na saúde e 

na economia



1. QUADRO GERAL

O primeiro caso notificado de COVID-19 ocorreu em 31 de dezembro de 2019 na cidade de Wuhan, 
província de Hubei na China. A vítima era um homem hospitalizado por pneumonia. 

No Brasil, o primeiro caso ocorreu, em 25 de fevereiro de 2020, na cidade de São Paulo. Tratava-se de um 
homem que havia trabalhado na Itália entre os dias 9 e 21 de fevereiro (FSP, 2020). Até 24/03/2020 no 
Brasil foram contabilizados 1.891 casos confirmados com 34 óbitos (MS, 2020).

Em todo o mundo, os casos confirmados de COVID-19 somam 294.110 casos, com 12.944 óbitos até o dia 
23/03/2020 (OMS, 2020).

No Brasil, com o avanço no número de casos confirmados, o Ministério da Saúde, em 24 de março de 2020, 
decidiu ampliar em 22,9 milhões a oferta de testes à população para o diagnóstico (FOLHA, 2020). 

A COVID-19 foi classificada pela Organização Mundial da Saúde (OMS) como uma pandemia. Os efeitos da 
doença podem causar colapsos nos sistemas públicos e privados de saúde, assim como gerar grandes 
impactos econômicos. 

Em Goiás, medidas importantes para a contenção da disseminação da doença já foram adotadas pelo 
governo estadual. Essas providências provocaram grande repercussão em relevantes setores econômicos 
como os de comércio e serviços. 
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1. QUADRO GERAL

Segundo a Folha de São Paulo (24/03/2020), 79% da população acham que a economia será muito afetada 
pela propagação da doença. 

Frente ao exposto, faz-se cada vez mais necessário a elaboração de estudos que analisem e levantem 
questões relevantes para a formulação de políticas públicas para o enfrentamento desses desafios na saúde 
com impactos econômicos.
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1.1 O EXEMPLO DE WUHAN

1º Estágio

Em Wuhan, durante o primeiro estágio do surto epidêmico, a principal estratégia adotada visava prevenir 
exportação de casos de Wuhan e outras áreas adjacentes afetadas para outras localidades da Província de 
Hubei na China. 

O objetivo era controlar as fontes da doença, bloquear as transmissões e prevenir ainda mais a 
disseminação do coronavírus (WHO,2020). 

2º Estágio

No segundo estágio do surto da doença, Wuhan e outras áreas da província de Hubei adotaram como 
principal estratégia a redução da intensidade da epidemia e da velocidade do aumento de novos casos. O 
foco foi sobre o tratamento dos pacientes, reduzindo os óbitos e prevenindo exportações de casos. 

Em outras províncias da China, o foco era prevenir importações, controlando a disseminação da doença e 
implementando, ao mesmo tempo, medidas de prevenção e controle. Em 23 de janeiro, Wuhan 
implementou medidas restritivas de movimentação de tráfego e pessoas, quando o país tinha apenas 500 
casos com 17 mortes. Os protocolos de diagnósticos, tratamento e prevenção foram aprovados. Isolamento 
dos casos e tratamento foram fortalecidos (WHO; 2020; NYT, 2020).
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3º Estágio

No terceiro estágio adotou-se a estratégia de redução dos clusters de casos, controlando completamente a 
epidemia. Procurou-se o equilíbrio entre a prevenção e o controle da epidemia, a sustentabilidade 
econômica e social, a unificação da demanda, a padronização das orientações e a implementação de uma 
política com base em evidências científicas. 

Tanto em Wuhan quanto em outras localidades de Hubei, o foco foi no tratamento dos pacientes e na 
interrupção da transmissão, com ênfase em passos concretos para implementar ações para testar, admitir e 
tratar todos os pacientes. Ainda neste estágio, medidas relevantes foram fortalecidas nas áreas de 
investigação epidemiológica, gestão dos casos e prevenção da epidemia em locais públicos de alto risco. 
Novas tecnologias foram aplicadas, tais como o uso de big data e inteligência artificial para melhorar o 
rastreamento de contatos e a gestão de prioridades da população. Se
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1.1 O EXEMPLO DE WUHAN



1. LINHA DO TEMPO

2019-nCov 
Identificado.

Sequência do 
2019-nCov 
compartilhada. 

Notificação do 
COVID-19 como 
uma doença.

Fechamento de 
mais 15 cidades 
em Hubei.

WHO declara emergência 
de saúde pública.

Primeiros kit de teste 
para 2019-nCov 
disponíveis.

Fechamento da 
cidade de Wuhan.

Hoje (24/03/2020)
396.035 casos no 
mundo.

Comissão de Saúde de Wuhan 
alerta a Comissão Nacional  de 
saúde da China sobre 7 casos 
de uma pneumonia não usual.

O primeiro caso reportado em 
Wuhan foi de um homem com 
sintomas semelhantes a uma 
pneumonia.

Secplan/UFG (24/03/2020)

Fonte: Adaptado e atualizado de DEE/SEPLAG (2020)



1. Prever o comportamento futuro da epidemia da COVID-19 em Goiás em relação aos 
contextos internacional e nacional.

2. Analisar o quantitativo de leitos em Goiás para avaliar a capacidade de resposta às 
demandas criadas pela epidemia, considerando-se o perfil demográfico e epidemiológico 
da população goiana. Considere-se também que esses aspectos têm seus efeitos 
econômicos e na gestão das políticas de saúde.

3. Analisar os possíveis impactos sócio-econômicos das medidas decretadas e em processo 
de implementação pelo governo estadual.

2. OBJETIVOS
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*Com base no cenário brasileiro e internacional

Análise de cenários de curto prazo para evolução da COVID-19 em Goiás, com base nos cenários brasileiro e 
internacionais. Este estudo contempla 3 cenários:

3. MÉTODO
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3. MÉTODO

Trata-se de estudo técnico, com finalidade quali-quantitativa, realizado no período de 19 a 24 de março de 
2020. 

Neste estudo foram utilizadas bases de dados e informações de séries históricas do panorama internacional 
e brasileiro. Sendo neste, os Estados de São Paulo e de Goiás.

Os dados foram coletados de fontes oficiais disponíveis na web, como as da  Universidade Johns Hopkins 
(US), World Health Organization (WHO), Ministério da Saúde do Brasil e Secretarias de Saúde de São Paulo e 
de Goiás. Na ausência de dados em bases oficiais optou-se pela coleta de informações publicadas pela 
imprensa local e nacional.

Buscou-se analisar os impactos econômicos no Estado de Goiás decorrentes das medidas adotadas pelo 
governo de Goiás no controle da pandemia. Para isso utilizou-se como fonte o Diário Oficial (DO) Estado. 

Em seguida, os dados qualitativos foram organizados em textos e tabelas, e os quantitativos em tabelas nos 
formatos xlsx e csv. Estes submetidos a análises estatísticas com discussões dos resultados.

Comparou-se o cenário brasileiro com o de outros países, assim como o de  Goiás com o de outros estados 
e ao do Brasil.
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Fonte: Remuzzi (2020)

Figura 1: Comportamento da curva de infectados pelo COVID-19 na Itália

4. RESULTADOS

Epidemias possuem comportamento 
exponencial após um determinado 
ponto (50º caso)

Nd+1 = (1 + E * p) * Nd
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4. RESULTADOS

Fonte: Autores (2020)

A partir do 50° infectado todos os países 
seguem padrões exponenciais de 
crescimento do vírus.

● O Brasil segue um caminho próximo 
ao da França (com 10 dias de 
diferença).

● Diferentes fatores não controláveis 
como o número de testes feitos 
podem interferir na estimação da 
taxa de crescimento de cada país.
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4. RESULTADOS

O caso da China é muito emblemático, mas não há mais transmissão comunitária. Wuhan já passou pelos 
três estágios de desenvolvimento da pandemia e decisões governamentais para enfrentar o problema, de 
acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS). Assim, não faria sentido uma análise sobre o Brasil 
comparando-o com a China como os estudos até agora têm feito, mas com países com estágios parecidos 
de desenvolvimento da pandemia. 

Faz sentido comparar com países europeus, principalmente com a Itália que têm vários focos da 
COVID-19 como é o caso do Brasil, que registra até agora 3 grandes focos - São Paulo, Rio de Janeiro e 
Distrito Federal. A China teve apenas um grande foco que foi Wuhan, o que facilitou as ações 
governamentais, que se concentraram naquele foco e, com isso, controlar a disseminação da doença.

Tomando-se como base o que se fez nos 3 estágios da pandemia em Wuhan/Hubei/China, podem-se 
indicar algumas medidas importantes a serem seguidas, como as medidas de “distanciamento social” 
orientadas pela OMS para o mundo inteiro, e de fechamento de fronteiras entre países e Estados. O Foco, 
assim como em Wuhan, deve ser a redução da intensidade da epidemia e da velocidade do aumento de 
novos casos.
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4. RESULTADOS

Outras medidas têm sido tomadas como aquelas de fechamento dos setores de comércio e serviços, 
excetuando-se os serviços e produtos essenciais, como saúde, comércio de alimentos e combustíveis, por 
exemplo. Essas medidas têm sido as mais efetivas (OMS, 2020), mas também são as que podem causar 
maiores impactos sociais, econômicos e em políticas públicas de várias áreas do governo.

Esses impactos são muito relevantes e, por isso, precisam ser medidos e avaliados para orientar a tomada 
de decisão dos governos. Primeiro para minimizar os efeitos da crise; segundo para promover a 
recuperação rápida de setores importantes da economia como os pequenos empreendedores, que são os 
mais impactados pela crise e pelas decisões dos governos.
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4.1 Análise do quadro brasileiro

A taxa de crescimento do número de casos confirmados no Brasil está estimada em 29,3% ao dia.
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Fonte: Autores (2020)



4.2 Análise do quadro brasileiro

Por outro lado, a taxa de crescimento é 
variável ao longo do tempo. No gráfico ao 
lado, a taxa estimada de 29,3% é 
representada pela reta vermelha.

Pontos abaixo dessa reta representam 
momento de diminuição na taxa de 
crescimento de casos confirmados.
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Fonte: Autores (2020)



4.3 Análise de Unidades Federativas

São Paulo possui uma taxa de crescimento de 28,3% ao 
dia.

Se
cp

la
n

/U
FG

 (
24

/0
3/

20
20

)

Fonte: Autores (2020)



4.3 Evolução da taxa de crescimento em São Paulo

São Paulo apresenta muita volatilidade 
na taxa de crescimento do número de 
infectados. 
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Fonte: Autores (2020)



4.3 Necessidade de Leitos em SP

ExtremistaOtimista

Realista
Evolução da necessidade de leitos em SP em três cenários. Ao 
longo dos próximos 30 dias. 
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Fonte: Secplan/UFG (2020)



4.3 Análise de Unidades Federativas - Estado de Goiás
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A taxa de crescimento em Goiás, 22,7% ao dia, não é tão alta como em SP. Porém, outros fatores 
como subnotificações assim como o lockdown decretado pelo governo estadual podem exercer 
influência nesse resultado. Caso sejam efeitos do lockdown, a disseminação da Covid-19 pode ser 
controlada. 

Fonte: Autores (2020)



4.3 Evolução da Taxa de Crescimento - Estado de Goiás

Nos últimos dois dias houve redução na 
taxa de crescimento do número de casos 
confirmados em Goiás. Porém, ainda há 
poucos dados e essa tendência pode ser 
revertida. 
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Fonte: Autores (2020)



4.3 Necessidade de Leitos em GO

Extremista

Otimista

Realista

Atualizado em 21/03/2020

Evolução ao longo dos próximos 30 dias. Pela análise realizada, o 
Estado de Goiás se localiza entre os cenários otimista e realista 
quanto à necessidade de leitos.
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Fonte: Autores (2020)



4.4 Análise do Estado de Goiás

Dados divulgados em 23 de março de 2020 pela 
secretaria de saúde do Estado apontam que Goiás terá 
acrescido em sua rede de saúde mais de 1.000 leitos (O 
POPULAR, 2020). 

As ações para concretizar essa política de expansão da 
rede de saúde é importante. Entretanto, o foco de 
maior urgência no atual estágio de desenvolvimento da 
pandemia em Goiás são medidas de controle das fontes 
da doença, bloqueio das transmissões e prevenção da 
disseminação do coronavírus, conforme adotado em 
Wuhan no primeiro estágio da pandemia.

Verifica-se que as medidas já tomadas pelo governo 
estadual vão ao encontro das necessidades desse 
primeiro estágio da COVID-19.

Fonte: Ministério da Saúde (19/03/2020)

CNES - Recursos Físicos - Hospitalar - Leitos de internação - Goiás - Brasil
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4.4 Análise do Estado de Goiás

Idade

Taxa de 
Mortalidade 

(%)

% da 
População de 

Goiás

> 80 anos 14,8 1,6

70 - 79 anos 8,0 3,6

60 - 69 anos 3,6 7,1

50 - 59 anos 1,3 11,1

40 - 49 anos 0,4 14,5

30 - 39 anos 0,2 16,9

20 - 29 anos 0,2 16,4

10 - 19 anos 0,2 14,3
0 - 9 anos 0 14,5

Aproximadamente 12% da população de Goiás é 
constituída de idosos, portanto estão no grupo 
de risco. Neste percentual não constam os dados 
das pessoas com doenças pré-existentes 
indicadas pela (OMS, 2020) com maior risco de 
contágio (Hipertensão, diabetes, doenças 
pulmonares, doenças cardíacas e câncer) por 
falta de dados publicados em bases oficiais ou 
produção científica.
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Fonte: Autores (2020)



4.4 Análise do Estado de Goiás
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4.4 Análise do Estado de Goiás

Maior quantidade de casos está 
em Goiânia. É necessário conter 
o surgimento de novos focos 
para evitar uma situação 
próxima da Itália, no qual 
diversos focos dificultam a 
concentração de esforços.
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Fonte: Autores (2020)

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNzRlODdhNmYtNmNlMS00ZjEzLWFkYzUtNDE1MjlhNGVjZGIzIiwidCI6ImIxY2E3YTgxLWFiZjgtNDJlNS05OGM2LWYyZjJhOTMwYmEzNiJ9


4.4 Análise do Estado de Goiás
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● 14 dos 18 dos infectados até o dia 20/03/2020 
foram importados. 

● Dois casos (caso 9 e caso 10) foram infectados 
porque entraram em contato com um caso 
importado.

● Os outros dois casos não foram identificados.Fonte: Autores (2020)



4.4. Calendário para o Estado de Goiás

Primeiros casos 
confirmados em Goiás

21 Casos confirmados (11 dias após 
as primeiras confirmações)

Paralisação das atividades escolares.

Possibilidade do 50º caso: 31/03/2020.

Paralisação das atividades não essenciais.
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Fonte: Autores (2020)



As medidas restritivas para combater a COVID-19, adotadas pelo governo de Goiás - até 
24/03/2020 - e respaldadas em orientações da OMS, devem ser analisadas com atenção, pois 
geram impactos econômicos significativos nas atividades de vários setores ao alterar toda a 
dinâmica de funcionamento das estruturas de serviços e do comércio no estado de Goiás. 
Antes, porém, é necessário compreender melhor as restrições impostas. 
Em 13 de março foi decretada no estado situação de emergência, determinando, entre outras 
medidas, que a  realização de eventos desportivos seja condicionada a acontecer sem a 
presença de público. As aulas escolares foram suspensas. 

4.5 Medidas restritivas e impactos econômicos
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O Governo solicitou, ainda, que os órgãos da administração direta e indireta, empresas públicas e 
privadas e o terceiro setor avaliassem a possibilidade de de teletrabalho, resguardando o 
atendimento ao cidadão. Com a evolução da contaminação pela da COVID-19 no Estado, em 17 
março, um novo decreto foi publicado para ampliar as proibições e evitar as aglomerações com 
objetivo de frear a disseminação do vírus. Todas as atividades em feiras livres, shopping centers, 
estabelecimentos comerciais atrativos de compras, cinemas, academias, bares, restaurantes, 
boates, clínicas de estéticas, dentre outras, foram suspensas. Aos estabelecimentos afetados pelas 
medidas estabelecidas no referido decreto ofereceu-se a possibilidade de concessão de férias 
coletivas nos termos do decreto-lei nº 5.452, de 1º de Janeiro de 1943 (CLT). 
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4.5 Medidas restritivas e impactos econômicos



Em 20 março, novas medidas restritivas foram decretadas para o enfrentamento da emergência 
em saúde decorrente do coronavírus. A suspensão foi ampliada para toda e qualquer atividade 
de circulação de mercadorias e prestação de serviços, em estabelecimento comercial aberto ao 
público, considerada de natureza privada e não essencial à manutenção da vida. Foi proibido o 
ingresso e circulação de transporte interestadual de passageiros, público e privado, incluindo 
por aplicativos, proveniente ou com passagem por estado em que foi confirmado o contágio 
pelo coronavírus ou decretada situação de emergência. 
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4.5 Medidas restritivas e impactos econômicos



Pelo número de focos hoje em São Paulo, Rio de Janeiro e Distrito Federal, o Brasil é mais 
parecido com o caso da Itália, pois apresentam vários focos. A China pelo contrário teve apenas 
um grande foco, a cidade de Wuhan. Isto pode explicar o sucesso da China em combater o vírus, 
pois concentrou todos os esforços para isolar aquele único foco. 

As medidas restritivas tomadas pelo governo estadual parecem ser adequadas para diminuir a 
velocidade de disseminação da doença, mas podem provocar impactos expressivos na 
economia do Estado. Essas medidas, se prolongadas, por um lado podem gerar demissões, 
fechamento de empresas, diminuição na arrecadação de tributos, potencializando a crise 
econômica, por outro, se não adotadas, podem gerar colapso no sistema de saúde pública, além 
de aumentar o número de óbitos pela doença. 

Apresentado o panorama das restrições, avaliar os impactos econômicos das medidas adotadas 
é imprescindível para viabilizar estudos dos possíveis cenários que uma empresa pode 
encontrar durante e depois da situação atípica instalada pelo COVID-19. Além das empresas, 
essa avaliação poderá subsidiar e orientar as tomadas de decisão dos gestores públicos para 
adoção de políticas econômicas que visem a normalização da economia no Estado. 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS
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Diante deste quadro, políticas públicas precisam ser formuladas e implementadas para 
enfrentar os efeitos colaterais das medidas restritivas que visam o controle e diminuição do 
impacto da pandemia. 

São duas frentes de ação necessárias: uma na área da saúde e outra na área de economia. 
Acrescente-se, que estímulos às atividades econômicas, além do ponto de vista 
sócio-econômico relacionadas a manutenção das necessidades básicas da população, geram 
receitas para Estado manter sua estrutura funcionando adequadamente.

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS
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