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• Brasil como mau exemplo no 
caso do investimento público 
e na participação na 
formulação de políticas.

• LOA 2021 cortou 27% o 
orçamento da educação, 
sendo que o recurso do 
projeto inicial já era 
insuficiente – e bloqueio de 
R$ 2,7 bi em seguida. 



“Brasil: não é hora de retomar as aulas presenciais nas escolas e é preciso garantir as condições adequadas para a oferta do ensino remoto 
emergencial”

Campanha Nacional pelo Direito à Educação,
Observatório Covid-19 BR e Rede Análise Covid-19

• Fiocruz (21/02 e 26/3): estados e municípios estão em
uma situação epidemiológica que representa alto 
risco para a abertura das escolas;

• as escolas reabertas se constituem locais de 
transmissão e disseminação da Covid-19 por estarem
localizadas em comunidades com risco elevado;

• projeção da Universidade de Washington aponta que o 
Brasil chegará a mais de 560 mil mortes por Covid-19 
até o dia 1º de julho – a expectativa era que o país
registrasse 4 mil mortos por dia no fim de abril, o que 
aconteceu já no dia 06/04.

• Não dá para tentar resolver o problema da falta de 
aprendizagem com reabertura sem segurança. 

• Que educação se faz com medo? Como se 
aprende sem condições?

• Vamos acrescentar mais um problema enorme, 
que é do risco à vida da população?



• baixa prioridade dada a medidas de mitigação da pandemia nas escolas é resultado dos argumentos de que as
escolas não contribuem para a transmissão comunitária e que o risco geral da Covid-19 para as crianças é muito
pequeno;

• porém, o fechamento de escolas tem significado reduções significativas ao longo do tempo na taxa de
reprodução efetiva da doença;

• no Reino Unido, durante o período em que as escolas estavam abertas antes das férias de fim de ano em 2020, a
taxa de infecção em crianças de 2 a 16 anos aumentou acima da taxa de infecção para todas as outras faixas etárias

• 13% das crianças de 2 a 10 anos e 15% das crianças de 12 a 16 anos têm pelo menos um sintoma persistente nas
5 semanas seguintes após testarem positivo para Covid-19;

• não é sensato expor as crianças a riscos desnecessários, visto que ainda não se conhecem os efeitos da Covid-19
no longo prazo, nem as possíveis sequelas resultantes da infecção.



Risco à vida de profissionais da 
educação

• Falta de transparência do Estado de SP
• monitoramento, publicado em 13 de abril,

foi realizado em 299 escolas estaduais de
São Paulo entre 07 de fevereiro e 06 de
março de 2021, período em que as
atividades presenciais foram retomadas nas
escolas paulistas;

• incidência de casos de Covid-19 entre os
professores que trabalharam
presencialmente foi quase três vezes maior
do que a população adulta;

• aumento de 81% de casos na população
entre 25 e 59 anos, enquanto que entre os
professores o aumento foi de 138%.



Risco à vida de estudantes

• Itália: nas últimas semanas de fevereiro de 2021, a incidência de novos

casos entre os jovens superou a incidência entre a população mais velha;

• Dinamarca: teve um surto impulsionado pela nova variante em crianças

pequenas (B.117);

• Áustria: escolas também fecharam em fevereiro com o aumento repentino

de casos de Covid-19 entre as crianças;

• Inglaterra: número de casos de Covid-19 em crianças se tornou mais alto do

que em adultos desde que as escolas começaram a reabrir;

• Israel: entre janeiro e fevereiro, mais de 50.000 crianças testaram positivo

para Covid-19;

• Canadá: classes foram colocadas em quarentena por causa de surtos

ocorridos em fevereiro de 2021 em todas as escolas de Ensino Fundamental

da província British Columbia.

Fonte: Eric Feigl-Ding, infectologista e ex-professor da Universidade de Harvard

https://twitter.com/DrEricDing/status/1366913795327750144





“Novos desdobramentos na pandemia de Covid-19 fizeram um importante epidemiologista reavaliar seu próprio conselho.

O Dr. Michael Osterholm é o Diretor do Centro de Pesquisa e Política de Doenças Infecciosas da Universidade de Minnesota. Ele também
foi membro do Conselho Consultivo Covid-19 de Joe Biden durante o período entre a eleição de Biden como presidente e sua posse.

Osterholm anteriormente apoiava o envio de crianças de volta à escola. Ele disse que o vírus não era uma grande ameaça para as
crianças. Agora, a situação mudou.”

Análise do BID está desatualizada. A coleta de dados foi até novembro.













www.campanha.org.br/covid-19

https://media.campanha.org.br/acervo/documentos/COVID-19_Guia8_ReaberturaEscolas_redacaofinal_iCMJP75.pdf
https://media.campanha.org.br/acervo/documentos/COVID-19_Guia8_ReaberturaEscolas_redacaofinal_iCMJP75.pdf










Indicador 1: Indicador de casos novos por 100.000 habitantes (baseado nos critérios
do CDC/EUA - Centers for Disease Control and Prevention) estabelece como critério
de retorno às atividades presenciais a redução da transmissão comunitária avaliada
pelo número de novos casos por 100.000 habitantes, nos últimos 7 dias (semana
epidemiológica). Um baixo fator de risco para o retorno às atividades presenciais é
determinado pelo patamar de 0 a 9 novos casos por 100 mil habitantes em 7 dias.

Indicador 2: Indicadores de medidas sanitárias a serem implementadas nas escolas:
uso correto e constante de máscara, distanciamento nos ambientes escolares,
higiene respiratória, rastreamento de contatos em colaboração com a saúde.

Indicador 3: Taxa de contágio: valor de R < 1 (ideal 0,5) por um período de pelo
menos 7 dias.

Indicador 4: Disponibilidade de leitos clínicos e leitos de UTI COVID, na faixa de pelo
menos 25% livres. (Faixa verde – CONASS/CONASEMS)

Indicador 5: Redução de 20% ou mais em número de óbitos e casos de Síndrome
Respiratória Aguda Grave (SRAG) comparando à Semana Epidemiológica (SE)
finalizada, em relação a duas semanas anteriores (Faixa verde – CONASS /
CONASEMS)

Indicador 6: Taxa de positividade para COVID-19 menor que 5% - número de
positivos/número de amostras para SARS- CoV-2 realizadas em determinado período.

Indicador 7: Capacidade para detectar, testar (RT-PCR), isolar e monitorar
pacientes/contactantes. Diagnosticar pelo menos 80% dos casos no município ou
território.
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