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RESUMO 

O objetivo deste trabalho foi verificar as condições socioeconômicas e de saúde das cidades de 

Caicó - RN e Taperoá - PB e os possíveis agravos que essas condições podem trazer à pandemia 

da COVID -19. Trata-se de um estudo de pesquisa quantitativa do tipo descritiva. Foi realizada 

a partir da busca de dados no Atlas Brasil, SISVAN, IBGE e secretarias de saúde dos municípios 

estudados. Os dados coletados foram tabulados em planilha Microsoft Excel 2010 para uma 

melhor análise dos resultados. Verificou-se que o Índice de Desenvolvimento Humano 

Municipal de Taperoá - PB em 2010 era de 0,578, sendo, portanto, considerado baixo, menor 

que o encontrado em Caicó - RN que era de 0,71. As regiões Norte e Nordeste apresentam os 

menores índices de abastecimento de água quando comparadas às outras regiões do país. Com 

isso, Taperoá apresenta 66,23% dos domicílios com água encanada no ano de 2010, enquanto 

que Caicó apresenta em 93,35%, maior que a média Brasileira, 92,72%. O simples ato de lavar 

as mãos, por exemplo, fica impossibilitado em muitos lugares pela falta de acesso à água e 

saneamento básico. Averiguou-se que Caicó constava 356,19 óbitos por 100 mil habitantes por 

DCNT em 2017, sendo inferior a Taperoá com 412,41 óbitos, valores superiores ao Brasil com 

343,95. No contexto da pandemia da COVID-19, as DCNT são preocupantes, pois aumentam 

os riscos de complicações graves associadas a essa doença. Em relação a expectativa de vida, 

uma pessoa nascida em Caicó no ano de 2010 apresentava uma expectativa de viver em média 

74,4 anos e em Taperoá 69,9 anos. Essas vulnerabilidades podem agravar a situação atual da 

pandemia da COVID-19. É preciso maior esforço do governo para construir políticas de 

redução dos efeitos sanitários, econômicos e sociais sobre a pandemia da COVID-19.  
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1 INTRODUÇÃO 

O SARS-CoV-2 tem sua transmissão especialmente através do contato com secreções e 

fluidos do sistema respiratório e também através de gotículas e aerossóis, além do contato com 

superfícies contaminadas (AMIRIAN, 2020). Como a transmissibilidade do SARS-CoV-2 é 

alta, medidas de prevenção, como o distanciamento social é imprescindível para evitar a 

ampliação do número de casos e óbitos (FIGUEIREDO et al., 2020). 

A saúde dos indivíduos está associada às estruturas sociais em que eles estão inseridos 

(BUSS, FILHO, 2007). Assim, considerando os profundos problemas sociais do país, é 

importante discutir as questões sanitárias associando as desigualdades brasileiras para articular 

o grau de exposição à COVID-19 e a realidade social que alguns grupos populacionais se 

encontram (PIRES; CARVALHO; XAVIER, 2020).  

Grupos em situação de vulnerabilidade social têm uma maior exposição a fatores de 

risco para doenças junto ao acesso limitado aos serviços de saúde o que os torna determinantes 

no processo de adoecer e morrer. Grande parte da população brasileira encontra-se dentro 

dessas vulnerabilidades, sendo, portanto, uma situação preocupante quando se trata da situação 

da pandemia do COVID-19 (ARAÚJO; CALDWELL, 2020).  

O objetivo deste trabalho foi verificar as condições socioeconômicas e de saúde das 

cidades de Caicó - RN e Taperoá - PB e os possíveis agravos que essas condições podem trazer 

à pandemia do COVID -19.  

 

2 MÉTODO  

Trata-se de um estudo de pesquisa quantitativa do tipo descritiva. A qual foi realizada a 

partir da busca em bases de dados, no IBGE foram obtidos os dados de população estimada, 

área territorial e densidade demográfica, no Atlas Brasil, foi pesquisado as questões 

socioeconômicas e mortalidade por doenças crônicas não transmissíveis dos municípios de 

Taperoá-PB e Caicó-RN, no Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional (SISVAN) 

pesquisou-se o estado nutricional de adultos e idosos e nas secretarias de saúde dos municípios 

estudados, buscou-se dados relativos à expectativa de vida da população. Os dados coletados 

foram tabulados em planilha Microsoft Excel 2010 para uma melhor análise dos resultados.  

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Conforme Vilar e Andrade (2016) o município de Taperoá encontra-se no Estado da 

Paraíba, fazendo parte da Mesorregião da Borborema, sua população estimada de acordo com 

o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) no ano de 2020 é de 15.441 habitantes 



 

ocupando uma área de 628,3 km² do território paraibano e uma densidade demográfica de 22,5 

hab/km². Já o município de Caicó se encontra na Mesorregião do Seridó do estado do Rio 

Grande do Norte com uma população estimada de 68.343 habitantes, com uma área territorial 

de 1.228,5 km² e densidade demográfica de 51,0 hab/km² de acordo com o (IBGE, 2020). 

Ainda que a infecção do SARS-COV-2 não demonstre seletividade contagiosa, seus 

impactos serão sentidos de formas diferentes em razão das desigualdades sociais, afetando a 

vida dos indivíduos para além da questão da saúde (ESTRELA, 2020). 

Segundo o Programa das Nações Unidas para o Desenvolvimento (PNUD) (2013) o 

Índice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) varia de 0 a 1. Quanto mais próximo 

de 1, maior o desenvolvimento humano. O IDHM brasileiro segue as mesmas três dimensões 

do IDH Global - longevidade, educação e renda. Verificou-se que o IDHM de Taperoá - PB em 

2010 era de 0,578, sendo, portanto, considerado baixo, menor que o encontrado em Caicó - RN 

que era de 0,710, um IDHM alto de acordo com a classificação do PNUD. De acordo com o 

Instituto de Pesquisa e Estratégia Econômica do Ceará (2015) o Índice de Gini é comumente 

utilizado para calcular a desigualdade de distribuição de renda, observou-se um valor de 0,48 

em Taperoá- PB e 0,56 em Caicó - RN, isso mostra que Caicó mostrou maior índice de 

desigualdade quando comparado a Taperoá. 

A expansão da pandemia de COVID-19 pelas áreas mais pobres do Brasil evidenciou a 

desigualdade social e econômica entre as classes, os estados com maiores desigualdades na 

distribuição de renda apresentaram maior transmissão do SARS-CoV-2. Entre as prováveis 

justificativas desse fato seria a dificuldade de setores excluídos e economicamente vulneráveis 

aderirem às recomendações de higiene básica, distanciamento físico e permanência em casa. A 

distribuição dos municípios com maior pobreza permanece concentrada nas regiões Norte e 

Nordeste (ARRETCHE, 2015; FIOCRUZ, 2020). Diante disto, verificou-se que o produto 

interno bruto per capita em Taperoá- PB em 2010 era de 4.561,00 R$, menos da metade daquele 

encontrado em Caicó - RN no mesmo período (9.276, 00 R$) e a renda per capita nos municípios 

citados no mesmo período, foi de R$ 267, 88 no primeiro e R$ 637,13 no segundo. 

As regiões Norte e Nordeste apresentam os menores índices de abastecimento de água 

quando comparadas às outras regiões do país, além disso, no Nordeste 67,7% das localidades 

sofrem intermitência no abastecimento (IBGE, 2020). Taperoá apresenta 66,23% dos 

domicílios com água encanada no ano de 2010, enquanto que Caicó apresenta em 93,35%, 

maior que a média Brasileira, 92,72%. Desigualdades nas condições de vida e moradia dos 

indivíduos podem impedir que medidas simples de higiene para prevenção e contenção da 



 

COVID-19 sejam adotadas (SPOSATI, 2020). O simples ato de lavar as mãos, por exemplo, 

fica impossibilitada em muitos lugares pela falta de acesso à água e saneamento básico.  

Conforme Rios (2020), o Brasil conta com 11 milhões de analfabetos acima de 15 anos. 

Há uma forte correlação entre esses cidadãos e a pobreza.  Segundo a Pesquisa Nacional por 

Amostra de Domicílio Contínua Educação 2019, o Nordeste é a região que possui maior 

concentração de analfabetos, representando uma taxa de 13,9%, o que influencia no impacto 

dos processos de inclusão social, índices de desigualdades e na promoção social (IBGE, 2020). 

De acordo com os dados, percebe-se que Taperoá-PB tem em média 30,44 % e Caicó-RN 

16,20% de analfabetos com 18 anos ou mais, maiores do que o Brasil no mesmo ano que era 

de 10,19%. Pessoas analfabetas podem ter maior dificuldade no acesso a informações 

adequadas, no tocante a pandemia da COVID-19, isso é muito preocupante pois essa 

dificuldade pode comprometer as corretas medidas de prevenção contra o vírus. 

Junto à pandemia do coronavírus (COVID-19), as Doenças Crônicas Não 

Transmissíveis requerem cuidados específicos, pois aumentam os riscos de complicações 

graves associadas a essa doença. Segundo o Ministério da Saúde aproximadamente 57,4 

milhões de pessoas possuem pelo menos uma doença crônica não transmissível (DCNT) no 

Brasil, contribuindo com 54,7% dos óbitos no país em 2018 (BRASIL, 2020). Averiguou-se 

que Caicó constava 356,19 óbitos por 100 mil habitantes por DCNT em 2017, sendo inferior a 

Taperoá com 412,41 óbitos, dados superiores ao Brasil com 343,95. No contexto da pandemia 

da COVID-19, as DCNT são preocupantes, pois aumentam os riscos de complicações graves 

associadas a essa doença. 

Condições de saúde pré-existentes, como sobrepeso e obesidade que podem estar 

relacionadas ao tabagismo, sedentarismo, estresse e alimentação, apresentam uma relação 

significativa com o aumento da mortalidade por COVID-19 (DOCHERTY, 2020). No que se 

refere ao estado nutricional dos adultos nos municípios de Taperoá e Caicó em 2020 no tocante 

a sobrepeso e obesidade, observou-se que as taxas de sobrepeso foram semelhantes entre os 

municípios, 32,54% e 35,82%, respectivamente, embora Taperoá apresente um menor valor, 

além disso, ambos os municípios apresentaram aproximação com a média Brasileira - 34,86%. 

Enquanto a taxa de obesidade (24,79% e 37,64%) foi superior para Caicó.  

Já para os idosos da cidade de Taperoá, 82,35% encontravam-se em sobrepeso, dado 

elevado quando comparado aos 49,85% de Caicó. Já para a obesidade, ambos os municípios 

estudados não apresentam idosos obesos. Os dados são alarmantes, pois o excesso de peso 

exercido no sistema imune é um fator de risco para os quadros do COVID-19, além disso, esses 

indivíduos têm predisposição a desenvolver outras comorbidades como hipertensão e diabetes, 



 

aumentando o risco de complicações graves relacionadas à COVID - 19 (KALLIGEROS et al., 

2020). Mudanças ocasionadas pelos processos de urbanização podem aumentar a prevalência 

de sobrepeso e obesidade (SILVA et al., 2019) o que pode ser um fator que veio a contribuir 

para maiores taxas de sobrepeso e obesidade em Caicó. 

Em relação à expectativa de vida, uma pessoa nascida em Caicó no ano de 2010 

apresentava uma expectativa de viver em média 74,4 anos e em Taperoá 69,9 anos, sendo 

inferior ao Brasil no mesmo período, com aproximadamente 74 anos. A expectativa de vida de 

uma população tem relação com medidas de saúde pública, saneamento, educação e renda. Uma 

pandemia reduz esse indicador, pois há uma mortalidade maior que a esperada, o brasileiro 

perdeu quase dois anos da esperança de vida ao nascer em 2020 por causa da pandemia de 

COVID-19 (SANCHES, 2021). 

Embora, as soluções propostas ao combate da COVID-19 sejam extremamente 

relevantes do ponto de vista sanitário, a maioria dessas inovações foi presumivelmente 

desenvolvida sem uma avaliação dos meios para atenuar possíveis implicações éticas, legais e 

sociais, ao mesmo tempo em que a situação socioeconômica, a posição social ou capacidades 

individuais podem influenciar a capacidade dos indivíduos de se beneficiarem delas (SILVA, 

et al., 2020). 

 

4 CONCLUSÃO 

Da mesma forma que a riqueza, o poder, as condições materiais não se distribuem 

igualmente entre os indivíduos na sociedade, os problemas na área da saúde provocam impactos 

diferenciados entre os distintos grupos que a formam. Nessa perspectiva, considerando as 

variáveis estudadas, pode indicar falhas relativas à promoção de saúde por parte das entidades 

responsáveis, influenciando negativamente nas ações da população frente às medidas 

preventivas e de contenção do Sars-cov-2. Os municípios analisados apresentam problemas 

socioeconômicos e de saúde similares. Essas vulnerabilidades podem agravar a situação atual 

da pandemia da COVID-19. Vale salientar, que um importante fator para minimizar essas 

vulnerabilidades, seria um melhor investimento nas inovações tecnológicas que buscam 

diminuir e integrar as relações sociais e assim buscar com mais rapidez alternativas para o 

combate ao coronavírus, tornando-se indispensável maior esforço do governo para construir 

políticas de redução dos efeitos sanitários, econômicos, sociais e de saúde diante da pandemia 

da COVID-19. 
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