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RESUMO

Introdugdo: O estudo visa contribuir para a compreensao das tendéncias de natalidade e fecundidade
no Distrito Federal (DF) do Brasil e se o contexto da pandemia de COVID-19 e o lockdown local
afetaram expressivamente seu comportamento demografico, como hipoétese inicial.

Meétodos: Foi realizada uma revisdo historica dos decretos governamentais que determinaram as
medidas restritivas ao longo da pandemia no DF, para estabelecer o periodo critico das acdes de
quarentena e confinamento. As taxas locais de natalidade e fecundidade foram calculadas a partir de
registros oficiais desde o periodo pré-pandémico e tabulagdo de dados com o auxilio dos softwares
TabWin e R.

Resultados: Observou-se queda mensal das taxas de natalidade no DF de uma média de 14% nos meses
seguintes as medidas de lockdown a partir de margo de 2020, o que coincide com a tendéncia observada
nos paises europeus. A taxa de fecundidade de 1,59 no ano anterior a pandemia no DF caiu para 1,32
filho por mulher em 2022.

Conclusdes: Apesar dos declinios nas taxas de natalidade locais, ndo foi possivel estabelecer um
impacto significativo da pandemia ou do lockdown local na tendéncia de queda das taxas de natalidade
e fecundidade no DF, j4 observada desde os anos pré-pandémicos.

Palavras-chave: Taxa de natalidade. Taxa de fecundidade. Impacto da pandemia.
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1 INTRODUCAO

As taxas de fertilidade e natalidade séo influenciadas por varios fatores e, ao longo da pandemia
de COVID-19, novos elementos se concentraram na questdo. Além dos aspectos demograficos e
comportamentais ja conhecidos, condi¢des bioldgicas e organicas como a causalidade da infertilidade
e também as condigdes de acessibilidade aos servi¢os de salde responsaveis pelo manejo dessas
condicdes, a pandemia introduziu novas preocupacfes, um cenario de incertezas quanto as
repercussdes da COVID-19 na capacidade reprodutiva das pessoas em um primeiro momento € em um
segundo momento em eventuais estratégias governamentais e de resposta sanitaria frente a pandemia,
como bloqueios/bloqueios, vacinas e diretrizes terapéuticas.

A historia aponta para aumentos de fertilidade a médio prazo ap6s epidemias e catastrofes,
mesmo como forma de compensacdo populacional pela perda de descendentes causada por tal crise,
mas o padrdo demogréafico observado na pandemia de COVID-19 parece fornecer uma visao sombria
da possibilidade de um baby boom resultante de mudangas comportamentais durante a pandemia,
como o confinamento e 0 aumento do contato entre casais férteis .  (Aassve et al., 2020)

Um estudo que avaliou as tendéncias de fertilidade em 38 paises de renda mais alta mostrou
que as tendéncias de declinio da taxa de natalidade ao longo da pandemia sdao amplamente semelhantes
as tendéncias demogréaficas pré-pandémicas na maioria dos paises analisados e que um baby boom
sustentado ainda ndo foi observado durante os primeiros dois anos da pandemia. (Sobotka et al., 2023)

Ainda ha incertezas se as mudancas comportamentais dos casais em idade fértil ao longo da
pandemia contribuiram para desfechos demograficos que podem ser observados sazonalmente ao
longo das "ondas" da pandemia, além de trazer possiveis impactos demogréaficos de longo prazo.
Embora uma reviséo sistematica com meta-analise que analisou 1406 estudos ndo tenha encontrado
impacto da vacinacdo COVID na fertilidade, outro estudo descobriu que a percepc¢édo dos casais sobre
0s possiveis impactos das vacinas COVID na fertilidade contribuiu para adiar os planos reprodutivos.
(Zace et al., 2022) (Chu et al., 2022)

Outra preocupacao analitica € a reflexdo sobre a hipotética influéncia de eventos que
impactariam no equilibrio demogréafico, como aumentos da mortalidade materna, da mortalidade
perinatal ou da mortalidade de mulheres em idade fértil, poderiam ter ocorrido no &mbito da pandemia
de COVID-19, ou se mudangas comportamentais de casais em idade fértil - em seus estilos de vida ou
no adiamento da gravidez, de uma tendéncia anterior ou mesmo exacerbada pela pandemia - seria
mais decisiva para tal cenario.

Até mesmo mudangas nos padroes de duragdo do ciclo menstrual foram relatadas , tendendo a

ciclos mais longos, associados a um maior consumo de carne processada durante a pandemia, bem
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como a falta de motivacdo das mulheres eumenorreicas para observar as caracteristicas e possiveis
sintomas de seus ciclos menstruais, combinado com o estresse psicologico experimentado por elas na
pandemia, parecem desafiar os profissionais de salde a promover estratégias para minimizar possiveis
efeitos a longo prazo sobre a fertilidade. (Bruinvels et al., 2022)

No Brasil, apesar da heterogeneidade da resposta & pandemia nos diferentes governos
subnacionais, houve uma tendéncia de queda na taxa de natalidade, especialmente no Distrito Federal,
possivelmente porque foi o estado da federacéo que foi o primeiro a desencadear acdes de bloqueio e
lockdown e recebe atencdo especial em termos de analise da possivel influéncia da pandemia nas
estatisticas vitais brasileiras. Essa percepcdo ecoa na Australia, onde um estudo mostrou que as
intencOes de fertilidade cairam entre 2,8 e 4,3% em relacdo as intengdes antes da pandemia e essa
diminuicdo no desejo de ter mais filhos foi consistentemente maior em lugares onde o bloqueio foi
prolongado. (Mooi-Reci et al., 2023)

Este estudo pretende analisar as taxas de fecundidade e natalidade no DF a fim de observar
possiveis mudangas no comportamento populacional por ocasido da pandemia de COVID-19 e como
hipdtese inicial se o periodo pandémico contribuiu para a reducdo da taxa de natalidade local. Além

disso, identificar se os achados locais encontrariam eco na literatura internacional contemporanea.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo ecoldgico longitudinal descritivo com analise da taxa de fecundidade
total do DF ao longo da série historica desde 2010, com énfase a partir de marco de 2020, periodo de
inicio do lockdown no DF, para analisar os reflexos do periodo pds-quarentena decorrente da pandemia
de COVID-19 sobre as taxas de natalidade e fecundidade na populacéo local. Os dados foram coletados
até marco de 2023.

A taxa bruta de natalidade foi calculada dividindo-se o ndmero de nascidos vivos pela
populacdo residente no DF no periodo avaliado, obtido por meio do Sistema de Informacdes sobre
Nascidos Vivos - SINASC, com base na extracdo de dados até 21 de marco de 2023. Esse sistema
governamental oficial computa os nascidos vivos em territério brasileiro desde 1990 a partir da
emissdo da Declaragdo de Nascidos Vivos, documento oficial que é preenchido pelos profissionais de
salde que prestam assisténcia obstétrica ou neonatal, e que é necessario para a emissdo da Certiddo de
Nascimento pelo Cartdrio de Registro Civil.

A consolidacdo das Declaragcfes de Nascidos Vivos é realizada pelas instancias gerenciais do
sistema publico de saude brasileiro, com respectivas agrega¢@es nos niveis municipal, estadual e

federal. O Sistema de InformacGes sobre Nascidos Vivos do Distrito Federal — SINASC DF — pode ser

REVISTA ARACE, Sio José¢ dos Pinhais, v.7, n.2, p.9914-9931, 2025

- 9916



*

Revista

ARACE

acessado nos seguintes enderecos: http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sinasc/cnv/nvDF.def
e http://sinasc.saude.gov.br/default.asp e https://info.saude.df.gov.br/sala-de-situacao/.

A taxa de fecundidade total foi obtida pela soma das taxas de fecundidade especificas para
residentes do sexo feminino em grupos disponiveis de 15 a 49 anos, multiplicadas pelo intervalo de
anos (faixas etérias de cinco anos), com tabulacdes realizadas por meio do TabWin — software de
acesso gratuito disponibilizado pelo DATASUS/Ministério da Saude e Microsoft Excel, com o apoio
do profissional de instancia técnica oficial do governo estadual (GIASS - DIVEP -SVS-SES-GDF).

Os dados populacionais utilizados foram do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), considerando a atualizagédo das projecdes populacionais oficiais para os respectivos anos. Os
dados demogréaficos foram mensurados de acordo com as bases de dados do IBGE:
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/df/panorama e faixa etaria materna para calculo da fecundidade em:
https://info.saude.df.gov.br/sala-de-situacao/painel-infosaude-projecao-da-populacao-no-df/.

Para tentar esclarecer se a pandemia foi um fator na diminuicdo das taxas de natalidade no
Distrito Federal, foi aplicada a metodologia de Séries Temporais Interrompidas (ITS), com a
abordagem da Média Mdvel Integrada Autorregressiva (ARIMA), considerando 2020 como 0 marco
da pandemia. Os dados foram tabulados com o auxilio do Software R, versao 4.3.0.

A busca por legislagdo oficial sobre os prazos de confinamento foi feita com base no site do
Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territérios — TJDFT, disponivel publicamente em:
https://www.tjdft.jus.br/institucional/relacoes-institucionais/legislacao-covid-19-2013-
coronavirus/legislacao-distrital-covid-19-coronavirus.

A pesquisa "Analise da taxa de fecundidade do Distrito Federal no contexto da pandemia de
COVID-19" foi submetida a Plataforma Brasil, instancia governamental brasileira que analisa projetos
de pesquisa, por meio do Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario de Brasilia (UniCEUB)
em 09/08/2020, e sua execucdo foi aprovada por meio do Parecer n°® 002/2020 — CEP/UniCEUB.

3 RESULTADOS

O DF foi o primeiro estado brasileiro a decretar lockdown devido a pandemia de COVID-
19Medidas legais e administrativas foram tomadas pelo Governo do Distrito Federal para limitar o
escopo de diversas atividades na esfera civil, com niveis de responsabilidade para diferentes setores
socioeconémicos. O conjunto de restri¢Oes legais (decretos e leis ordinarias) sobre o deslocamento de
pessoas e atividades econémicas no DF pode ser resumido cronologicamente na  (Da Silva et al.,
2020) Figura 1.
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Figura 1. Cronograma das restri¢des de atividades no DF/Brasil 2020.
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Fonte: Tribunal de Justi¢a do Distrito Federal e Territorios.

Em relacdo aos prazos de confinamento, é inicialmente importante destacar que em 28/02/2020
foi decretado o Estado de Emergéncia Sanitaria, ao qual se seguiram vérias limitacdes. O periodo mais
incisivo do confinamento concentrou-se entre mar¢o e maio de 2020, com uma primeira etapa entre
11 e 23 de margo de 2020, seguida de uma segunda etapa, que estendeu o confinamento de 23 de margo
a 18 de maio de 2020.

As atividades religiosas foram parcialmente restringidas e retomadas gradualmente, pois nesse
meio tempo havia uma lei estadual que as classificava como atividades essenciais. Os setores mais
atingidos pelas medidas restritivas iniciais foram o sistema educacional, 0s servi¢os e 0 comércio em
geral, representados pelos shoppings e outros comércios e feiras urbanas, além do ramo do comércio
de alimentos. Parques, clubes e atividades comerciais ao ar livre foram inicialmente restritos, mas
reabriram gradualmente a partir de junho de 2020. A partir de julho de 2020 houve uma retomada
progressiva dos diversos setores, mas com o compromisso de adotar protocolos sanitéarios especificos.
Assim, nota-se que o DF apresentou apice de lockdown entre marco e maio de 2020, com
flexibiliza¢Oes regulatorias progressivas a partir de entdo.

Em relacdo aos nascimentos e fecundidade, varidveis de interesse para conhecer possiveis

correlagcbes com o atual periodo de lockdown, é importante destacar o comportamento da série
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historica do nimero de nascidos vivos no DF ao longo dos anos que antecederam a pandemia. Embora
se verifiqguem flutuacdes sazonais no nimero de nados-vivos na Ultima década, destaca-se a média pré-
pandemia de 44 088 nados-vivos por ano, cuja mediana foi de 44 202 casos. A mediana do nimero de
nascidos vivos nos dados pds-pandemia disponiveis (2020-2022) foi de 38.022 nascidos vivos, 0 que
mostra uma queda acentuada nas taxas de natalidade no DF ap6s a pandemia, da ordem de 14%. Os

dados de nascimento e fecundidade no DF estdo representados nas Fig. 2 e 3 e na Tabela 1.

Figura 2: Nimero de nascidos vivos no Distrito Federal, 2010-2022.
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Fonte: Sistema de Informag6es sobre Nascimentos - SINASC. Data de extragdo: 21 de marco de 2023.

Figura 3. Numero de nascidos vivos no Distrito Federal por més e ano, 2013-2022.
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascimentos - SINASC. Data de extracdo: 21 de marco de 2023.
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Tabela 1. Numero total de nascidos vivos no Distrito Federal por més e ano, 2013-2022.

Més 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Jan 3769 3802 3810 3816 3618 3668 3712 3363 3075 3100
Fevereiro 3478 3473 3677 3780 3435 3391 3422 3183 3053 2901
Marco 3941 3869 4104 3953 4049 3984 3829 3727 3423 3234
Abr 3797 3798 3808 3740 3613 3905 3789 3449 3262 3079
Maio 4083 3962 4166 3876 3900 3951 3715 3448 3416 3117
Junho 3623 3727 3759 3705 3873 3689 3509 3248 3189 2988
Julho 3768 3701 3862 3684 3843 3791 3569 3266 3124 3027
Agosto 3693 3766 3776 3494 3709 3669 3491 3210 3075 2908
Setembro 3820 3783 3964 3494 3649 3585 3462 3324 3140 2634
Outubro 3627 3647 3758 3296 3671 3599 3421 3209 3098 2743

Novembr
0 3376 3462 3662 3144 3624 3475 3227 2986 3121 2887
Dezembr
0 3530 3716 3754 3331 3540 3449 3210 2949 3055 3019

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascimentos - SINASC. Data de extragdo: 21 de margo de 2023.

Em relacdo ao nimero de nascimentos por ano é possivel notar uma série histdrica acima de
40000 nados-vivos por ano até 2019 e de 2020 a 2022, periodo pandémico, foram observados menos
de 40000 nados-vivos por ano e em tendéncia decrescente.

H& pouca variacdo de nascidos vivos em relacdo ao més de nascimento nos anos pré-
pandémicos, mas a partir de 2020 o nimero de nascidos vivos por més esteve sempre abaixo dos
respectivos meses nos anos pré-pandémicos, e com picos de nascimentos nos meses durante o primeiro
semestre.

A taxa de natalidade no DF apresentou estabilizacdo acima de 16 de 2010 a 2015, a partir do
qual houve um platd de reducdo entre 2016 e 2019 e uma reducdo ainda mais drastica entre 2020 e
2022, coincidindo com o periodo da pandemia de COVID-19, onde a taxa de natalidade pela primeira
vez ficou abaixo de 13. A taxa de fecundidade tem vindo a diminuir linearmente, com uma taxa de
1,72 a ser observada em 2010, ate atingir 1,32 filhos por mulher em idade fertil em 2022, tendéncia
que implica um agravamento do cenario demografico, com todas as taxas na Gltima década abaixo da
taxa de reposicdo populacional desejada de 2,1 filhos por mulher, para um equilibrio demografico
adequado. A evolugéo e comparacdo das taxas de natalidade e fecundidade podem ser vistas na Tabela

2 e na Fig. 4.

Tabela 2. Taxas de natalidade e fecundidade no Distrito Federal, 2010-2022.

Ano Nascidos Taxa de Taxa de
vivos natalidade fertilidade

2010 44253 16,8 1,72

2011 43469 16,2 1,68
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2012 43511 16,0 1,67
2013 44503 16,1 1,70
2014 44706 15,9 1,70
2015 46099 16,2 1,74
2016 43313 15,0 1,63
2017 44520 15,2 1,68
2018 44152 14,9 1,66
2019 42355 14,1 1,59
2020 39362 12,9 1,48
2021 38022 12,3 1,43
2022 35138 11,2 1,32

Fonte: GIASS/DIVEP/SVS e bases de dados do IBGE. Com base na data de extragéo: 21 de marco de 2023.

Figura 4. Taxas de natalidade x fecundidade no Distrito Federal, 2010-2022.
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Fonte: GIASS/DIVEP/SVS e bases de dados do IBGE. Com base na data de extragdo: 21 de mar¢o de 2023.

Apos a revisdo dos dados para elucidar a tendéncia de declinio das taxas de natalidade, foi
incluida uma andlise preliminar baseada em séries temporais interrompidas (ITS) na metodologia
Autoregressive Integrated Moving Average (ARIMA), considerando 2020 como o marco da pandemia
de COVID-19, cujos resultados preliminares ((no grupo sem e com intervencdo a media foi
respectivamente de 42269 e 43504 nascimentos por ano, p=0,3 pelo teste t de Student) ndo mostraram

by

queda estatisticamente significativa nas taxas de natalidade devido a pandemia ou mudanca

significativa na tendéncia de queda das previsdes até 2024. Estes estdo resumidos na Fig. 5.
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Figura 5. Numero de nascimentos no tempo e previsdes da ARIMA até 2024,
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Fonte: Com base em tabulagdes via R Software.
4 DISCUSSAO

Estudo realizado em 2011 sobre o perfil de nascimentos no DF com base no Sistema de
Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) evidenciou uma taxa bruta de natalidade em 2008 e as
principais caracteristicas captadas foram redugdo das taxas de natalidade, apesar do aumento da
populacéo local no periodo, diminuicao da propor¢do de mées adolescentes, refletiu-se na diminuigéo
da taxa de fecundidade especifica entre maes adolescentes entre 2000 e 2008 na ordem de 38%.
(Motta, Lopes & Pereira, 2011)
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Ressalta-se que o estudo considerou dados de natalidade quatro anos antes da publicacdo do
artigo. Ndo hd mencéo ao motivo do atraso na coleta, mas uma hipétese a ser considerada é o atraso
na consolidacdo dos dados primarios no SINASC na época, 0 que retarda o poder analitico das
tendéncias populacionais. Outro dado citado no estudo é que 20% dos nascimentos no DF em 2008
foram de mulheres residentes em outros estados brasileiros e que procuraram atendimento obstétrico
na capital federal, o que leva a suspeita de que a tendéncia de reducdo da natalidade de mulheres
autoctones seja ainda mais expressiva.

No que se refere a avaliacdo da qualidade das variaveis epidemioldgicas e demogréaficas do
Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos, estudo anterior j& apontava limitacbes metodolégicas
na captacdo dos resultados dos nascimentos, especialmente nas varidveis de completude do
preenchimento, situacdes que foram apontadas em alguns estados brasileiros, entre eles o DF.
(Romero & Cunha, 2007)

Um recente Relatorio do governo cujo capitulo especifico foi dedicado a analisar o impacto da
pandemia de COVID-19 nas mortes maternas revelou que entre 2010 e 2021 ocorreram 216 mortes
maternas no DF. Um ponto relevante é que até 2020 a taxa de mortalidade materna variava entre 18,9%
e 48,5%, mas em 2021 a taxa de mortalidade materna aumentou para 94,8% (houve 36 mortes maternas
por 100.000 nascidos vivos). (Martins, 2022)

A autora identificou que a COVID-19 foi responsavel por 22 6bitos maternos, sendo a
ocorréncia de trés ébitos em 2020 e 19 em 2021, correspondendo a 10,2% de todos os 6bitos no
periodo, sendo a causa especifica mais frequente e superando os 6bitos maternos por causas obstétricas.
Tais achados também acompanharam o aumento da mortalidade em mulheres em idade fértil no
periodo, segundo o estudo.

Embora a mortalidade materna no Brasil sempre tenha sido em patamares elevados, a
mortalidade materna no DF em 2021 superou a meta brasileira dos Objetivos de Desenvolvimento do
Milénio, cujos 6bitos maternos ndo deveriam ultrapassar 35 para cada 100.000 nascidos vivos até 2015,
ou seja, no ano de 2021 houve descumprimento da meta da ONU, que ja havia sido alcangada até 2019
(8 6bitos maternos) e 2020 (13 6bitos maternos). No entanto, apesar do inegavel impacto da pandemia
como causa de aumento das mortes maternas e das mulheres em idade fértil, tais variaveis ndo foram
por si sO responsaveis pela tendéncia de reducéo da taxa de natalidade ja em curso no Distrito Federal,
conforme dados apresentados na Figura 5.

Do ponto de vista demografico, um estudo analisou as tendéncias das taxas de natalidade em
funcdo das recentes epidemias de SARS em Hong Kong (2002), Zika virus no Brasil (2015) e Ebola

na Africa Ocidental (2016) e observou que oito a 12 meses apos as respectivas epidemias houve um
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declinio nas respectivas taxas de natalidade, que foi seguido por uma tendéncia ascendente notével
nas taxas de natalidade que durou até 20 meses apds o inicio de cada uma dessas epidemias. Por fim,
seus autores narram que a recuperacdo da fecundidade ocorreria cerca de um ano e meio apos a
epidemia, seja pelo "efeito de substituigdo”, geralmente para "substituir" um natimorto ou um aborto
espontaneo experimentado, seja pelo "efeito de acumulagdo”, onde o casal visa expandir sua prole. De
acordo com os resultados das taxas de natalidade do DF expressos nas  (Ullah et al., 2020) Tabelas 1
e 2, essa hipotese parece ser refutada, pelo menos na realidade da Capital Federal brasileira, ou talvez
essa retomada demografica precise de mais tempo de analise para ser percebida.

E importante destacar que no comportamento demografico do DF no periodo de epidemia do
virus Zika, considerando a taxa de natalidade local, é possivel observar que, embora o Brasil tenha
sido mais afetado pelo virus Zika nos estados do Nordeste do pais, o DF - localizado na regido centro-
oeste do pais - ndo apresentou uma diminuic¢do consideravel da taxa de natalidade em 2015, mas a
partir de 2016, seguindo-se a retomada da série historica nos anos de 2017 e 2018, e subsequente novo
declinio importante da fecundidade entre 2019 e 2020, periodo em que comeca a prevalecer o cenario
pandémico pela COVID-19 e sua hipotética coassocia¢do com a diminui¢do da fecundidade.

Tais achados ecoaram em outro estudo que avaliou as tendéncias de natalidade cobrindo os
periodos da epidemia de Zika e da pandemia de COVID-19 no Brasil, revelou uma tendéncia de
estabilidade na taxa geral de fertilidade no periodo pré-Zika e nenhum sinal de um baby boom ap6s a
epidemia nacional de Zika. Embora o estudo tenha analisado a série temporal apenas até 2021, os
autores comentam que o impacto da pandemia de COVID-19 foi estatisticamente insignificante no
comportamento do parto em 13 estados brasileiros estudados, mas infelizmente o Distrito Federal néo
estava entre os estados analisados pelo estudo. (Marteleto et al., 2022)

O relatério destaca que a taxa de fertilidade local tem vindo a diminuir e € actualmente
insuficiente para substituir a populacdo local e que havera um declinio demogréafico nas proximas
décadas se ndo houver migragdes ou incentivos a natalidade. Em sintese, ainda que o aumento da taxa
de natalidade no periodo pos-epidemia do virus Zika possa ser entendido como um fenémeno do baby
boom, tal fendbmeno parece ser mais expressivo do que a tendéncia recente de reposi¢do demogréfica
insuficiente no contexto da pandemia de COVID-19, pelo menos no que diz respeito a capital federal.
(Rocha et al., 2019)

Nas analises sobre o impacto da pandemia na demografia brasileira, observou-se queda na
expectativa de vida dos brasileiros em 2019 e 2020, em comparag¢ao com os niveis de 20 anos atras em
alguns estados da federacdo (Tabela 2 e Fig. 4); no entanto, o DF ndo apresentou queda significativa

Outro dado relevante é que a queda mensal das taxas de natalidade em Brasilia, cerca de 10% em
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alguns meses, segue a tendéncia observada nos paises de alta renda, que variou entre 5,2% (Austria) e
11,2% (Espanha e Portugal) (Castro et al., 2021) (Aassve et al., 2021)

Poucas abordagens vincularam o resultado do lockdown no Brasil a estatisticas vitais, e 0
fizeram principalmente com dados agregados em nivel federal. No entanto, um estudo multicéntrico
encontrou evidéncias consistentes de um aumento de natimortos nos meses seguintes ao confinamento
no Brasil. Para o calculo dos natimortos apés o lockdown, o estudo considerou estimativas do Oxford
Stringency Index e ndo o recorte temporal especifico do lockdown de acordo com os respectivos
decretos da cidade ou estado brasileiro especifico, como anunciamos no caso do DF na  (Calvert et
al., 2023) Fig. 1.

Por outro lado, uma reviséo de escopo sobre causas e vigilancia de natimortos no Brasil desde
2010 néo captou a influéncia da pandemia na incidéncia de natimortos, apesar de ter sido analisada até
0 periodo de 2020. (Souza et al., 2023)

Ha também estudos brasileiros que analisaram alguns comportamentos populacionais ao longo
da pandemia e medidas de confinamento, mas foram realizados em outras cidades brasileiras, como
Araraquara, Nova Friburgo e S8o Paulo. (Aragdo et al., 2023) (Faides et al., 2022) (de Almeida
etal., 2023)

Estudo revela que a adesdo a comportamentos saudaveis, especialmente a atividade fisica
durante a pandemia, ficou abaixo das recomendacdes feitas para escolares espanhdis e brasileiros em
confinamento, se comparada ao cendrio pré-pandemia. Embora o estudo ndo tenha analisado variaveis
como as condi¢Oes arquitetdnicas da casa dos sujeitos da pesquisa, como se eles tinham acesso a um
quintal ou moravam em apartamentos restritos, € importante ressaltar que a dindmica arquitetdnica
pode influenciar os comportamentos humanos durante o confinamento, notadamente quando isso
representa incentivo ou desestimulo a intimidade conjugal durante a pandemia, apesar de sua
influéncia nas decisdes reprodutivas do casal. (L6pez-Gil, Tremblay & Brazo-Sayavera, 2021)

Outro estudo analisou 1482 participantes italianos (944 homens e 583 mulheres) e constatou
que 18% dos participantes pretendiam ter um filho antes da pandemia, nimero que caiu para 6,7%
apos a pandemia, basicamente motivado pelo medo das consequéncias da gravidez e por dificuldades
econbmicas. Em contrapartida, dos 1214 participantes que ndo pretendiam ter filhos antes da
pandemia, 11,5% reconsideraram o planejamento familiar, considerando ter filhos apds a pandemia,
motivados basicamente por mais tempo livre, maior interacdo entre o casal e a necessidade de
positividade na vida conjugal. (Micelli et al., 2020)

Ao pesquisar mulheres que utilizaram corretamente a ferramenta "Tommy's Planning for

Pregnancy”, aplicativo utilizado por mulheres que planejam a gravidez, os autores obtiveram 504
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questionarios online preenchidos, que mostraram que 72% delas relataram adiar a gravidez devido a
pandemia de COVID-19 e 27% anteciparam seus planos de gravidez. (Flynn etal., 2021)

Durante a quarentena no Brasil, foram descritas mudancas nos habitos de vida em adultos
brasileiros, incluindo aumento significativo na frequéncia de consumo de élcool, tabagismo, consumo
de alimentos industrializados e fast food, aumento do sono e tempo de tela. Por outro lado, foram
observadas reducdo da atividade fisica e da ingestdo de fibras Embora as variaveis citadas possam
influenciar a fertilidade até certo ponto, seria necessaria uma analise mais rigorosa sobre se tais fatores
poderiam ter contribuido para as taxas de natalidade no periodo pandémico. (Souza et al., 2022).

Estudo realizado no DF em que foi analisada a expectativa de mulheres aguardando reproducéo
assistida em um hospital publico local revelou que desde o inicio da implantacdo do Unico servigo
publico de fertilizacdo in vitro no DF ja apresentava dificuldades no atendimento de mulheres com
infertilidade, que 75% das pacientes ndo sabiam quantas pessoas aguardavam o mesmo tratamento
naquela unidade de satde e que Ia ndo havia um padrdo de informacédo sobre o tempo de espera para
iniciar o tratamento da infertilidade. (Samrsla et al., 2007)

Ha também uma lacuna de informacé&o sobre reproducéo assistida no sistema publico brasileiro,
apontada em um recente estudo brasileiro que revisou dados de 2011 a 2021, onde foram encontrados
apenas trés relatos de abordagens de reproducéo assistida em hospitais publicos brasileiros. Dentre os
artigos revisados, foram encontrados um artigo descritivo e outro transversal que analisaram o perfil
das pessoas atendidas, e um relato sobre a construcdo de um protocolo psicoldgico para atendimento
de pessoas com infertilidade. A revisdo ecoa as varias limitacbes de acesso aos servigos publicos
brasileiros de apoio a reproducdo. (Conceicdo et al., 2022)

Apesar das dificuldades na prestacdo de servicos de apoio a infertilidade, afetadas no contexto
da pandemia devido a recomendacGes governamentais, restricbes de servicos ou mesmo
desencorajamento de casais inférteis de continuar o tratamento, defende-se que o cenario de
recuperacdo p6s-COVID-19 deve incluir esforcos de reforma dos sistemas de satde de forma a reduzir
o0 subfinanciamento dos servicos de infertilidade, bem como reduzir as barreiras legais ao acesso. No
entanto, e considerando os incipientes dados locais sobre os servigos de manejo da infertilidade no DF,
é cedo para estabelecer que o adiamento dos tratamentos de fertilidade tem contribuido para a reducgéo
das taxas de natalidade no DF na conjuntura da pandemia. (Affun-Adegbulu et al., 2020)

Em uma anélise da conjuntura demogréafica no cenario pds-pandemia, uma grande preocupagao
recai sobre a Europa, bloco que tem o maior desafio de aumentar a fecundidade em seus paises, cujos
66% dos paises ja adotam incentivos governamentais e sociais para aumentar a taxa de natalidade,

como gratificagdes para bebés, licenga familiar estendida, incentivos fiscais e diversas flexibilidades
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trabalhistas. Embora os autores considerem que ndo ha ligacéo entre a infeccdo por SARS CoV-2 e
impedimentos ao potencial reprodutivo, eles chamam a atencdo para 0 aumento de curto e médio prazo
da infertilidade global. (Trinchant et al., 2020)

Os bloqueios podem estar associados ao aumento da fertilidade, pois os casais decidem
aumentar a atividade sexual durante o confinamento. Por outro lado, a fertilidade pode diminuir
basicamente se houver incertezas econdmicas que levem os casais a evitar a gravidez ou decidir adiar
a coabitacdo ou o casamento. A prosperidade e a maior capacidade de planejamento em cenarios
positivos, por outro lado, tendem a aumentar a fecundidade (Berger et al., 2021)

Até marco de 2021, nove meses ap0ds o parto, 11 dos 14 paises europeus registaram uma descida
das taxas de natalidade, variando entre -0,5% e -11,4%, tendo a descida mais acentuada ocorrido em
oito paises europeus com 0 maior grau de excesso de mortalidade.  (De Geyter, Masciocchi &
Gobrecht-Keller, 2022)

Outro estudo que avaliou 0s impactos da primeira onda da pandemia em 24 paises europeus
observou uma queda de 14,1% nas taxas de natalidade que ocorrem normalmente de 9 a 10 meses apds
0 momento critico da pandemia, em comparacdo com os periodos de 2018 e 2019. Os achados deste
estudo baseado em um bloco de paises europeus estdo muito proximos dos resultados observados no
DF, inclusive na ordem de uma reducgédo de 14% na taxa de natalidade, com base nos resultados da
(Pomar et al., 2022) Tabela 2.

A andlise preliminar para elucidar a tendéncia de queda da taxa de natalidade no DF de acordo
com as Séries Temporais Interrompidas (ITS) aplicadas na metodologia Autoregressive Integrated
Moving Average (ARIMA) (Fig. 5), foi que prevaleceu a percepcdo de uma tendéncia pré-existente
de queda da taxa de natalidade no DF, como observado em outras realidades internacionais.

5 CONCLUSOES

E notdria a tendéncia de reducfo da natalidade e da fecundidade no DF, ja bem estabelecida no
periodo pré-pandémico, o que refuta a hipotese de um baby boom local, pelo menos para os trés
primeiros anos da pandemia. O proprio cenario causado pela epidemia do virus Zika no passado recente
no Brasil, parece nédo ter contribuido de forma significativa para modificar a tendéncia de reducdo da
natalidade e da fecundidade, especialmente no DF, particularmente porque o estado néo foi afetado
tanto quanto os estados do Nordeste brasileiro, e também pela tendéncia sustentada de queda local da
natalidade e fecundidade ao longo da ultima década e que parece continuar no DF. periodo pos-
pandemia COVID-19.
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Embora os efeitos do nascimento e da fecundidade impactem os dois primeiros anos da
pandemia, 0 que pode representar uma limitacdo analitica para inferéncias de base populacional, o
achado do presente estudo baseado em Séries Temporais Interrompidas aplicadas na metodologia
ARIMA foi de que prevaleceu a percepcdo de uma tendéncia pré-existente de queda da taxa de
natalidade no DF, como observado em outras realidades internacionais.

E importante ressaltar que as limitagdes deste estudo em inferir tendéncias de natalidade e
fecundidade estdo relacionadas ao atraso no registro nos sistemas de informacao de nascidos vivos no
Brasil, especialmente nas notificacfes de registros de nascimento por entes subnacionais, como € o
caso do Distrito Federal. Consolidagdes tardias de registros de nascimento em sistemas
governamentais, dependendo da magnitude dos dados, podem constituir limitacdes analiticas.

Os desfechos observados na pandemia de COVID-19, como o aumento da mortalidade materna
e da mortalidade de mulheres em idade fértil, apesar de preocupantes, ndo parecem ser variaveis
explicativas para a queda da taxa de natalidade no DF. Também pode ser precipitado afirmar que a
tendéncia de declinio da taxa de natalidade no DF é explicada pelo impacto da infertilidade,
especialmente diante do desconhecimento sobre a incidéncia local de infertilidade entre mulheres e
casais e as taxas de sucesso nos respectivos tratamentos. A literatura vem apontando que as
preocupacdes reprodutivas vivenciadas pelos casais em relacdo as incertezas causadas pela pandemia,
especialmente nas decisbes de adiar a gravidez, parecem ser os elementos mais relevantes para a
analise dos cenérios pds-pandemia.

Os principais achados do estudo, com taxas de fecundidade sustentavelmente abaixo da taxa de
reposicdo populacional, incluindo uma taxa de fecundidade de 1,32 em 2022, e sem conexdo clara com
o lockdown ocorrido no DF, indicam um cenério inevitavel de envelhecimento populacional nas
proximas décadas e estimulam novas analises longitudinais para observar o comportamento

demogréafico no DF apds os anos mais contundentes da pandemia de COVID-19.
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