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Apresentacao

As Estatisticas Vitais sao fundamentais para o entendimento da
dinamica demografica brasileira, sua evolugao no tempo e as mudancgas
de comportamento da sociedade. Desde 1974, o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica - IBGE é responsavel pela coleta das informacoes
sobre nascidos vivos, casamentos, 6bitos e 6bitos fetais informados
pelos Cartérios de Registro Civil de Pessoas Naturais. O conjunto dessas
informacoes, acrescidas, em 1984, das informagdes sobre os divorcios
declarados pelas Varas de Familia, Foros, Varas Civeis e Tabelionatos
de Notas, consubstanciam a publicagao Estatisticas do Registro Civil,
divulgada anualmente pelo IBGE. De acordo com as recomendacgoes
propostas pela Organizagao das Nacoes Unidas - ONU (United Nations -
UN), um Sistema Nacional de Estatisticas Vitais bem consolidado abrange
ainda os registros administrativos da area da saude sobre nascimentos e
Obitos, tal qual observamos no Sistema de Informacoes sobre Nascidos
Vivos - Sinasc e no Sistema de Informacao sobre Mortalidade - SIM, ambos
geridos pelo Ministério da Saude no Brasil. Nesse contexto, o desafio
consiste em promover a harmonizacao entre essas duas grandes bases
oficiais de Estatisticas Vitais no Pais, exercicio este, em parte, inicialmente
contemplado nesta publicagao. Entendemos que as simulagoes e exercicios
aqui propostos constituem o inicio de uma ampla cooperacao entre os
dois principais produtores de informacao nessa seara e cujo resultado
sera, sem duvida, a qualificacao dos dados coletados, uniformizacao de
conceitos e melhora das informacoes prestadas por ambas as fontes, de
forma a atender aos distintos propdsitos de estudos sociodemograficos
e de fomento as politicas publicas brasileiras.

Claudio Dutra Crespo
Diretor de Pesquisas



Introducao

Existem no Brasil dois Sistemas de Estatisticas Vitais. Um direcionado
para a producao das Estatisticas do Registro Civil, com o carater de
proporcionar informacoes demograficas, proporcionando também dados
sobre o efetivo exercicio da cidadania, a medida que o ato de registrar
nascimentos e 6bitos marcam o inicio e o fim da cidadania. Criado ainda no
Brasil Col6nia, na segunda metade do Século XIX, passou a ser sistematizado
na Diretoria Geral de Estatistica - DGE, que funcionava na Capital do Império.
Apenas nos anos 1970, por determinacao legal (Lei n. 6.015, de 31.12.1973),
que o IBGE se tornou responsavel pela centralizacao da coleta dos dados
vitais. O segundo grande Sistema, criado pelo Ministério da Saude, tem
como objetivo principal proporcionar informacgoes epidemioldgicas, além de
buscar uma cobertura maior que a das Estatisticas do Registro Civil, tendo
em vista os elevados percentuais de sub-registro observados a época. Dessa
forma, foram implantados o SIM, em 1975, e o Sinasc, em 1990.

As finalidades distintas justificam a coexisténcia dos dois Sistemas.
Todavia, recomendacoes da Divisao de Estatistica das Nacdes Unidas
(United Nations Statistics Division - UNSD) e a procura da completude na
cobertura nos registros e notificagbes de nascimentos e 6bitos indicam
a necessidade de colaboracao, harmonizacao e, preferencialmente, de
integracao dos Sistemas de Estatisticas Vitais.

Frente a esses desafios, a presente publicagao esta estruturada de
forma a, no primeiro artigo, apresentar um panorama das Estatisticas
Vitais, abordando aspectos relacionados a implementacao dos Sistemas,
fluxos de informacéao, variaveis investigadas, evolugao na cobertura e as
recomendacoes internacionais.

Os artigos subsequentes descrevem os estudos exploratorios
realizados no ambito da parceria entre a Coordenacao de Populagao e
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Indicadores Sociais do IBGE e a Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da
Saude. O segundo artigo trata do pareamento entre as bases de dados das Estatisticas
do Registro Civil e as do Sinasc e SIM, apresentando a metodologia utilizada e os
resultados dos linkage para nascimentos e 6bitos, desagregados para Brasil, Unidades
da Federacao e municipios, proporcionando um inventario de eventos e sinalizando
as areas cinzas num e noutro Sistema.

O terceiro artigo descreve a aplicacao de possiveis metodologias de captura/
recaptura de modo a estimar totais populacionais, neste caso, nascimentos e ébitos. O
exercicio se concentrou em dois Métodos — Deterministico e Log-Linear — e apresenta
as estimativas resultantes dessas aplicagcoes, desagregadas para Brasil e Unidades
da Federacao, avancando no calculo dos respectivos sub-registros e subnotificacoes.



Panorama das Estatisticas
Vitais no Brasil

Antonio Tadeu Ribeiro de Oliveira*

Introducao

O Brasil tem uma vasta tradicao na producao de Estatisticas Vitais,
haja vista o Cartorio de Registro Civil de Pessoas Naturais ser uma
instituicao secular. Todavia, os diferentes estagios de desenvolvimento
econdémico e social e as assimetrias regionais, associados as largas
distancias de um pais continental, fizeram com que ao longo de largo
periodo a cobertura e a qualidade de dados sobre os eventos de
nascimentos e Obitos ficassem muito aquém das desejadas. Essas
deficiéncias, somadas as necessidades de dados epidemioldgicos, por
parte do Ministério da Saude, fizeram com que fossem criados Sistemas
de Informacgao de NascidosVivos e Mortalidade em paralelo as Estatisticas
do Registro Civil, produzidas pelo IBGE.

Nos dias atuais, nao obstante os significativos avancgos na cobertura
e qualidade dos eventos vitais, muito ainda se ha por fazer. Nesse sentido,
o presente artigo pretende tracar um panorama das Estatisticas Vitais no
Brasil. Além desta introducao, descreve um breve histérico do Registro
Civil de Pessoas Naturais, seu marco juridico e a producao das Estatisticas
pelo IBGE, destacando a evolucao da cobertura dos sub-registros. Na
terceira parte sao abordados os Sistemas de Informagao no ambito do
Ministério da Saude, apresentando os processos de criacao, seus fluxos
de informacao, variaveis e niveis de subnotificacoes. A quarta parte
€ dedicada aos principios e recomendacgoes internacionais propostos
pela Divisao de Estatistica das Nacoes Unidas (United Nations Statistics
Division - UNSD), onde se procura posicionar o quanto pais ja atende as
orientacoes e o que falta avancar. Nesse sentido, surge como possibilidade
de integracao das Estatisticas Vitais o Sistema Nacional de Informacoes
de Registro Civil - SIRC, de forma que sao tratadas suas potencialidades e

* Pesquisador em Informagoes Geograéficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE.
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limitacoes. Por fim, sao feitas algumas consideracoes gerais, onde se apontam alguns
caminhos que podem ser percorridos na busca pela cobertura integral dos eventos,
melhoria da qualidade das informacgodes e integragcao dos Sistemas.

As Estatisticas do Registro Civil no Brasil

A sistematizacao das Estatisticas do Registro Civil envolve duas relevantes
dimensoes: (i) suprir a sociedade de informacoes a respeito da ocorréncia de nascimentos
e Obitos, de modo a contribuir no monitoramento da evolugao populacional numa
determinada area geogréafica; e (ii) propiciar a essa mesma sociedade dados sobre o
exercicio da cidadania, seja no seu inicio, ao ser efetuado o registro da pessoa nascida
viva, seja na sua extincao, quando do registro do falecimento. No Brasil, ndo obstante
a melhoria na efetivacao dos registros dos eventos vitais, lamentavelmente, de um
modo geral, essas duas dimensdes nao sao atendidas plenamente, tendo em vista a
nao erradicacao do sub-registro dos eventos vitais. A incompletude dos registros, por
um lado, ocasiona a limitacao na producao de indicadores demograficos associados a
natalidade e a mortalidade, sobretudo quando desagregados em areas subnacionais;
e por outro, ainda mais grave, revela que a cidadania nao esta sendo exercida como
deveria, chegando ao caso extremo de individuos que nascem e morrem sem que se
tenha dado conta da existéncia deles.

Esta parte do texto apresenta um breve histérico do Registro Civil de Pessoas
Naturais e a forma como as Estatisticas sao produzidas, sobretudo a partir do momento
que passou a ser de responsabilidade do IBGE.

Breve historico do Registro Civil’

Para entender como funciona o Registro Civil no Brasil € importante que se faca
um breve histérico desde a sua criagao, ao final do século XIX. O Registro Civil no Brasil
existe desde a época que o Pais era col6nia de Portugal. O processo de sua implantacao
foi lento, por etapas e tumultuado pela grande quantidade de atos do governo que
tentaram regula-lo. O primeiro ato legal sobre o assunto tratava da obrigatoriedade
do casamento por escritura publica, determinada pela Lei de 06.10.1784. Desde
entao, varios atos se sucederam estabelecendo obrigacoes e regulando os registros
que compreendiam os nascimentos, os casamentos e os Obitos (BRASIL, 1784 apud
PETRUCCELLI, 1993).

O primeiro ato relacionado ao Registro Civil ja sistematizado data de 1814,
quando foi proibido o enterramento de pessoas sem a certidao passada por “médico ou
outro facultativo” ao Registro Civil. Ja em 1861 e 1863 surgem os decretos atribuindo
ao Estado a regulamentacéo dos Registros de Casamentos e Obitos de todos aqueles
que nao professavam a religiao do Estado: a catolica (BRASIL, 1814, 1861, 1863 apud
ALTMANN; FERREIRA, 1979, p. 401).

Em setembro de 1870, o Imperador Dom Pedro Il sanciona a Lei n. 1.829, de
09.12.1870, que determinava a organizagcao, por parte do governo, do registro de
nascimentos, casamentos e 6bitos e criava, na capital do Império, a Diretoria Geral

' E importante assinalar que antes da implantacao no Brasil do Registro Civil os assentamentos de nascimentos e 6bitos
eram realizados pela Igreja Catdlica. Maiores detalhes sao oferecidos por Jorge, Laurenti e Gotlieb (2007) e Petrucelli (1993).
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de Estatistica - DGE. Foi no Império que o Brasil contou com sua primeira lei sobre o
funcionamento das duas fontes classicas de dados demogréficos: o Censo Demografico
e o Registro Civil. Até entao, as Estatisticas limitavam-se a registros nao sistematizadas
com objetivos meramente fiscais (ALTMANN; FERREIRA, 1979).

O papel do Estado no desenvolvimento dos censos e das Estatisticas do Registro
Civil foi determinante, normatizando as atribuicoes das instituicdes responsaveis pela
execucao desses levantamentos: (i) determinacao quanto a realizacdo dos censos
demograficos decenalmente e sua organizacao e execugao por parte da DGE; e (ii)
determinacao das estatisticas de nascimentos, obitos e casamentos, continuando
as fungoes de assentamento e coleta nas maos das autoridades eclesiasticas. Ou
seja, as estatisticas populacionais censitarias, desde sua origem, foram de exclusiva
responsabilidade do Estado, enquanto as Estatisticas Vitais dependeram sempre da
Igreja e do Estado (PETRUCCELLI, 1993). Esta situacao teve reflexos profundos no
processo de evolugao dos dois levantamentos, qual seja, o desenvolvimento mais
rapido e eficiente dos Censos Demograficos, enquanto as Estatisticas do Registro
Civil ficaram dependentes das nem sempre boas relacoes entre o Estado e a Igreja,
razao que pode explicar, em parte, a persisténcia nos dias de hoje de sua precariedade
em muitas areas do pais, mesmo apds a absorcao destas funcgoes pelo Estado, com
a criacao, em 1889, do Registro Civil de Pessoas Naturais (Decreto n. 10.044, de
22.09.1888) (ALTMANN; FERREIRA, 1979).

O marco juridico do Sistema

Quanto ao marco juridico do Sistema, historicamente, o processo de coleta das
informacoes do Registro Civil passou por algumas fases. Numa primeira etapa, os
Cartérios enviavam diretamente a DGE os mapas contendo os dados de nascimentos,
6bitos e casamentos registrados. Posteriormente, esta fungao ficou a cargo dos
departamentos de estatistica dos estados, que recebiam a informacao dos Cartérios
e a remetiam a DGE. Esta intermediacao foi extinta em 1973, pela Lei n. 6.015, de
31.12.1973, que determinou a centralizacao da coleta dos dados vitais pelo IBGE. Esta lei
estabelecia normas sobre os registros publicos relativos ao: Registro Civil de Pessoas
Naturais; Registro Civil de Pessoas Juridicas; Registro de Titulos de Documentos; e
Registro de Iméveis. Ao Registro Civil de Pessoas Naturais, compreende os seguintes
atos: nascimentos, casamentos, 6bitos e divorcios; emancipagao outorgada pelo pai
ou a mae, ou por sentenca do juiz; interdicao dos loucos, dos surdos-mudos e dos
prédigos; sentenga declaratoria de auséncia; opcoes de nacionalidade; e sentencas
proferidas sobre legitimacao de adocao. Sua finalidade é oferecer prova segura e certa
do estado das pessoas. Prové os meios probatorios e fidedignos a respeito da pessoa
registrada e permite a terceiros o conhecimento de seu estado. Destina-se, desta forma,
a fixacao indelével dos principais fatos da vida humana, sendo de interesse para a
Nacao, o registrado e os terceiros que mantém relagcao com ele (BRASIL, 1973). Tais
registros estao a cargo de funcionarios publicos ou privados, nomeados de acordo com
o estabelecido na Lei de Organizagcao Administrativa do Distrito Federal (Lei n. 3.751,
de 13.04.1960) e nas resolucoes sobre a divisao e organizacao judiciaria dos estados,
sendo feitos em Cartorios privados ou nos Cartérios de Registro de nascimentos,
casamentos e 6bitos.

A publicidade dos registros publicos é uma determinacao legal. Desta forma,
os oficiais e os encarregados das reparticoes, em que se fazem os registros, sao
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obrigados a lavrar certificados (atas) do que lhes foi requerido e oferecer as partes as
informacodes solicitadas.

A conservacao dos registros € feita nos proprios Cartérios. Em nenhum caso os
livros ou as fichas que os substituam sairao do Cartdrio, exceto mediante autorizacao
judicial. Os oficiais de Cartério devem manter, em permanente seguranca, os livros
e documentos e respondem por sua ordem e conservacgao. Os livros e papéis
pertencentes ao Cartério, ali permanecerao indefinidamente, sendo arquivados
mediante utilizacdo de procedimentos racionais que facilitem as buscas, e estando
facultada a reproducao por microfilme ou outros meios autorizados por lei.

Os Cartorios de Registro Civil sdo obrigados a manter livros especificos para
os assentamentos, que sao denominados: A - Registro de nascimentos; B - Registro
de casamentos; B Auxiliar - Registro de casamentos religiosos, com efeito, civil; C -
Registro de 6bitos; C Auxiliar - Registro de nascidos mortos; D - Registro de proclamas;
E - Este somente existe no Cartério de 10 Oficio ou da Subdivisao Judicial, em cada
Comarca e tem a finalidade de inserir os demais atos relativos ao estado civil (ex.:
assentamento de filhos de brasileiros nascidos no exterior, que permaneceram como
um registro provisério até quatro anos depois do mesmo ser maior de idade, periodo
durante o qual, devera optar pela nacionalidade brasileira. No caso de nao se realizar
a opcao, havera cancelamento desse registro).

O registro de nascimentos devera ser realizado dentro do prazo maximo de 15
dias, contado a partir de seu acontecimento, prorrogando-se por mais 45 dias se a
declarante for a mae, ampliando-se por trés meses, para aquelas situagoes em que
os lugares de residéncia do responsavel distem mais de 30 km da sede do Cartério.
Destaca-se que nao estao obrigados a esta inscricao os indios nao integrados,
podendo esta ser feita em livro préprio do 6rgao federal de assisténcia ao indigena,
no caso, a Fundacéao Nacional do indio - Funai, que emitira o Registro Administrativo
de Nascimento de Indigena - RANI.

O registro de nascimento efetuado apos transcorridos os prazos legais sé podera
ser realizado na serventia de circunscricao da residéncia do nascido vivo?. O primeiro
registro para pessoas maiores de 12 anos deve ser dirigido primeiramente ao Oficial
de Registro da circunscricao da residéncia do interessado, com a posterior remessa
ao Juizo Corregedor Permanente.

No que diz respeito aos oObitos, o registro sera pré-condicao para qualquer
sepultamento. Os prazos para a lavratura do evento sao similares aos dos nascidos
vivos. Contudo, os falecimentos nao registrados apds decorridos 90 dias do ébito so
serao registrados mediante determinacao judicial.

Em todas as situacoes mencionadas é obrigatoria a apresentacao no Cartorio da
declaracao que ateste a ocorréncia do evento vital — Declaragao de Nascido Vivo - DN
ou Declaracao de Obito - DO3. No caso em que o nascimento foi domiciliar, a legislacao
estabelece que o responsavel tem que fazer uma comunicacgao sobre o nascimento a
uma unidade de saude que, entao, emitird a DN, ou o declarante (pai ou mae) estar
acompanhado de duas testemunhas maiores de idade que tenham acompanhado o
parto. Nas situagcdes em que o Obito ocorre na auséncia de assisténcia médica, como

2 Apos a instituicao da gratuidade do registro (Lei n. 9.534, de 10.12.1997), as multas por ndo cumprimento dos prazos
foram extintas.

3 A DO desde 1975 e a DN a partir de 1990. Antes disso, o responsavel pela comunicagdo do 6bito ou nascimento ao
Cartorio levava um atestado emitido pela unidade de saude e que nao era padronizado em todo territério nacional.
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por exemplo no domicilio ou via publica, o corpo deve ser levado a autopsia, de modo
que o orgao local responsavel pela medicina legal emita a DO.

Nao existe no Brasil, em nivel do poder executivo, um dérgao que coordene
tecnicamente os Cartorios de Registro Civil. Esta coordenacgao técnica se impoe, pela
necessidade de dar maior dinamismo a utilizagado dos registros administrativos como
fonte de informacgoes, além de proporcionar uma integragao em grau superior entre os
estabelecimentos e destes com o 6rgao do executivo responsavel pela elaboracao de
estudos, formulacao de politicas e execugao do planejamento econémico e social. O
Unico controle existente se da através das Corregedorias Estaduais que tém a funcao
de controlar administrativamente as atividades dos Cartérios. Mais recentemente, apés
a criagao do Conselho Nacional de Justica -CNJ, em 2004, o poder judiciario, através
desse 6rgao, procura acompanhar o funcionamento dos Cartoérios, que devem enviar
semestralmente a situacao de atividade: se em funcionamento, paralisada ou encerrada.

O IBGE e as Estatisticas do Registro Civil

O IBGE, como mencionado, a partir da aprovacao da Lei n. 6.015, de 31.12.1973,
passou a ser o responsavel, inicialmente, pela centralizagcdo do recebimento dos
formularios e, posteriormente, por toda a sistematizacao e producao de Estatisticas
do Registro Civil. Dessa forma, o IBGE passou a coletar, em todo Territério Nacional®,
os dados sobre os eventos vitais registrados nos Cartérios. Aqui ja se notava uma
mudanca qualitativa e quantitativa no processo de levantamento das informacoes,
uma vez que a coleta direta nas serventias eliminava a passividade em esperar que
os formularios chegassem ao 6rgao responsavel pela producao das estatisticas, o
que, consequentemente, acelerava o recebimento e ampliava a cobertura dos dados.

Atualmente, a coleta, que se realiza trimestralmente, é quase toda informatizada®
a partir de sistemas proprios dos Cartérios ou de programa de entrada de dados
fornecido pelo IBGE. Além de minimizar os prazos na prestacao das informacoes, a
informatizagao dos processos possibilitou a melhoria na qualidade dos dados tendo
em vista que rotinas de critica de consisténcia foram implementadas, permitindo
também que os prazos para a producgao das estatisticas fossem diminuidos, de forma a
possibilitar que as Estatisticas do Registro Civil sejam divulgadas no segundo semestre
do ano subsequente ao de referéncia do levantamento.

No presente, as variaveis investigadas pelo IBGE nas estatisticas de registros
de nascimentos sao: Unidade da Federacao de registro, municipio do registro, distrito
do registro, cdédigo do Cartério do registro, nimero do livro, nimero do registro
no livro, dia do registro, més do registro, data do nascimento, local de ocorréncia
do nascimento (hospital, domicilio, etc.), Unidade da Federacdo do nascimento,
municipio do nascimento, tipo de gravidez (parto Unico ou multiplo), sexo, Unidade
da Federacao do nascimento do pai, Unidade da Federacdo do nascimento da mae,
Unidade da Federacao de residéncia da mae, municipio de residéncia da mae, idade
da mae, pais de nascimento da mae, pais de nascimento do pai, pais de residéncia
da mae e numero da DN.

IS

Para o Estado de Sao Paulo, em 2001, o IBGE estabeleceu Acordo de Cooperagédo Técnica com a Fundacao Sistema
Estadual de Analise de Dados - SEADE, que passou a ser responsavel pela coleta, critica e transmissao dos dados naquele
estado. No ambito do referido Acordo, os dados de 1997 e 2000, referentes aquela Unidade da Federagao, foram os
produzidos pelo SEADE.

@

Atualmente, aproximadamente 10% das serventias ainda seguem preenchendo os dados em formulérios em papel.
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Para os registros de 6bitos sao investigadas as variaveis: Unidade da Federacao
de registro, municipio do registro, distrito do registro, cédigo do Cartdério do registro,
numero do livro, nimero do registro no livro, dia do registro, més do registro, data
do o6bito, natureza do 6bito (natural ou nao natural), local de ocorréncia do 6bito
(hospital, domicilio, etc.), Unidade da Federacao de residéncia do falecido, municipio
de residéncia do falecido, sexo, idade do falecido, estado civil, Unidade da Federacao
de nascimento do falecido, pais de residéncia do falecido, pais de nascimento do
falecido, e niumero da DO.

Em 2006, antecipando uma possivel harmonizacdo com os Sistemas de
Estatisticas Vitais do Ministério da Saude — Sistema de Informacao sobre Mortalidade
- SIM e Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos - Sinasc, o IBGE introduziu, nos
seus instrumentos de coleta, campo especifico para identificar o nimero da DN ou
da DO, nos respectivos formularios tematicos.

Por muito tempo, e sobretudo quando o sub-registro dos eventos vitais era
elevado, atribuia-se ao IBGE a responsabilidade pela permanéncia de indicadores
ruins de cobertura, nao obstante o levantamento tenha passado a ser integral, em
todoTerritorio Nacional, e o Instituto estar dando importante contribuicao as politicas
publicas ao revelar a necessidade de melhoria desses indicadores. E salutar ressaltar
que o sub-registro estava, como ainda estd em boa parte dos casos, associado a
pobreza, exclusao social e as longas distancias entre o lugar de ocorréncia do evento
vital e o Cartério mais préximo (OLIVEIRA; SIMOES, 2004). Um dos motivos que inibia
que o segmento menos favorecido da sociedade procurasse as serventias para o
registro de nascimento e/ou ébito estava relacionado ao custo pela emissao da certidao.

Até 1997 o Registro Civil e a respectiva certidao nao eram cobrados apenas
para as pessoas comprovadamente pobres. Em dezembro daquele ano foi aprovada
alein.9.534, de 10.12.1997, que determinou a gratuidade do Registro Civil de Pessoas
Naturais a todos os brasileiros. Segundo a referida Lei, a primeira via da certidao de
nascimento ou de 6bito passou a ser gratuita para todos.

Superada a questao do custo da emissao do certificado, seguem como causas
principais do sub-registro os aspectos relacionados a exclusao social/vulnerabilidades
de segmentos populacionais especificos e as distancias, dado que, muito embora a
certidao seja gratuita, a extrema exclusao e os gastos com transportes permanecem
elevados, sendo proibitivos em alguns casos, o que impedem 0 acesso aos servicos.

De todo modo, a gratuidade ajudou bastante na melhoria da efetivagao do
registro, auxiliando na busca pela erradicacao do sub-registro, que ganhou impulso
ainda maior, a partir dos anos 2000, com a instalacao de postos avancados dos
Cartérios do Registro Civil nas maternidades e as campanhas implementadas pela
area de direitos humanos do governo federal, que foi agregando outros organismos
dos poderes executivo e judiciario, associacoes de notdrios e representantes da
sociedade civil organizada. Um exemplo disso é o Comité Gestor Nacional do Plano
Social Registro Civil de Nascimento e Documentacao Basica, criado em 2007, e que
funciona no @mbito do Ministério dos Direitos Humanos, que visa, sobretudo, promover
o registro das populagdes em situacao de vulnerabilidade.

Para se ter uma ideia da magnitude dos sub-registros dos eventos vitais, em 1991,
a cobertura de nascidos vivos no Brasil, conforme estimativas baseadas nas projecoes
populacionais, era de 63,8%, sendo de 29,8% na Regiao Norte e 38,8% no Nordeste.
De um modo geral, nos estados das Regidoes Norte e Nordeste a incompletude nos
registros de obitos ainda era muito elevada naquela década, com a situacao sendo
um pouco melhor no Sudeste, Sul e no Distrito Federal.
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Na presente década, j& como resultado das campanhas e iniciativas para a
erradicacao do sub-registro, a cobertura dos eventos vitais apresentou substantiva
melhora. A estimativa do indicador para nascidos vivos, conforme assinalamTrindade,
Costa e Oliveira, no ultimo capitulo desta publicacao, para o Brasil, no ano de 2015,
foi de 96,6%. O valor mais baixo foi observado em Roraima (78,2%). As Unidades da
Federacao localizadas no Centro-Sul do Pais experimentaram ampla cobertura dos
registros de nascimentos, com todas acima de 91%. Para 6bitos, no mesmo ano, a
cobertura para o Brasil foi de 94,3%. Quando desagregada por estados, embora em
patamares melhores, a situacao ainda se mostrava desfavoravel em algumas Unidades
da Federacao do Norte e do Nordeste: Maranhao (49,6%), Amapa (73,7%), Para (74,0%),
Piaui (83,7%), Rio Grande do Norte (86,2%), Amazonas (86,2%) e Tocantins (88,0%).
Para as demais, o indicador era superior a 90%, nivel considerado bom pela UNSD
(NACIONES UNIDAS, 2014).

Um outro aspecto que atesta a melhora na cobertura do registro dos eventos vitais
€ a progressiva diminuicao dos registros tardios. Nos anos 1990 e até meados de 2000,
para que a estimativa de nascidos vivos, para um determinado ano, fosse alcancada
ou aproximada, era necessaria a incorporacao de oito/dez anos de registros tardios.
Atualmente, para a maioria das Unidades da Federagao, nao ultrapassa trés anos.

As Estatisticas dos Eventos Vitais no ambito do
Ministério da Saude

Os Sistemas de Informacodes a respeito dos eventos vitais no ambito do Ministério
da Saude - SIM e Sinasc — foram desenvolvidos com a finalidade de proporcionar
dados para o acompanhamento e analise epidemiolodgica, orientar a gestao da salude
e proporcionar a construcao de politicas nessa area (SISTEMA...., [2018a]). Isto sinaliza
objetivos distintos daqueles das Estatisticas do Registro Civil, como apresentado
anteriormente, o que justifica a necessaria coexisténcia dos Sistemas.

Jorge, Laurenti e Gotlieb (2007), ao analisarem a qualidade das Estatisticas Vitais
brasileiras, acrescentavam aos objetivos do SIM e Sinasc alcancar a cobertura integral,
ou ao menos se aproximar dela, de modo a permitir informacoes epidemioldgicas para
todo Brasil e cobrir as lacunas deixada pelo Registro Civil. Em relacao a mortalidade
afirmavam: “O SIM foi concebido para suprir as falhas do Sistema do Registro Civil
e permitir conhecer o perfil epidemiolégico da mortalidade em todo o pais” (JORGE;
LAURENTI; GOTLIEB, 2007, p. 646). Lamentavelmente, a realidade foi outra. A
subnotificagao dos eventos vitais na area de saude caminhou ao longo desses anos
pari passu com o sub-registro de nascimentos e obitos, sendo muito pequenas as
diferencas observadas entre um e outro indicador. Pode-se inferir que, por um lado, e na
maioria dos casos, as causas sejam semelhantes as do Registro Civil: exclusao social/
vulnerabilidade e as largas distancias. Seriam individuos com dificuldades de acesso
devido as suas condigOes sociais ou por viverem longe dos servigos de saude. Por
outra parte, o problema no fluxo de informacoes ajuda a explicar as subnotificagcoes,
dado que ha evidéncias que uma parcela de eventos ocorridos, para os quais DOs e
DNs foram emitidas nas unidades de saude, é registrada em Cartério sem, contudo,
serem consolidadas nos Sistemas de Informagao do Ministério.
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O Sistema de Informacao sobre de Mortalidade

O SIM foi criado em 1975 no bojo da Lei n. 6.259, de 30.10.1975, que instituia
o Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica - SNVE, sendo essencial ter um
subsistema de informacoes de mortalidade. Previamente, em julho daquele ano, foi
criado um grupo de trabalho para orientar a criagcao do subsistema. Dessa forma, o
SIM resultou da unificacao de 43 modelos distintos, que até entao forneciam dados
sobre mortalidade (JORGE; LAURENTI; GOTLIEB, 2007).

No inicio, o fluxo de informagdes era centralizado, bem como o processamento
dos dados. Jorge, Laurenti e Gotlieb (2007) destacam que devido a dificuldade de
codificacao das causas de morte e a falta de equipamentos se fazia necessario que os
processos fossem centralizados. Em 1979 o SIM foi informatizado. Com a implantagao
do Sistema Unico de Satde - SUS, em 1988, que previa a descentralizagao das acoes de
saude para estados e municipios, esses entes federados passaram a ser responsaveis
pela coleta de dados, através das respectivas Secretarias de Saude (SISTEMA...,
[2018a]).

Atualmente, o fluxo de informacdes do SIM, bem como o do Sinasc, foram
estabelecidos pela Portaria n. 116, de 11.02.2009, da Secretaria de Vigilancia em
Saude. A referida Portaria estabelece que as DOs serao preenchidas pelas unidades
notificantes - unidades de saude, quando o 6bito ocorre em uma instalacao de saude;
médico assistente, nos casos do falecimento ocorrer no domicilio e o falecido tiver sido
assistido; instituto de medicina legal, nos casos de 6bitos sem assisténcia, ocorridos
fora das unidades de saude (domicilio, rua, etc.). As DOs devem ser coletadas pelas
Secretarias Municipais de Saude, onde deverao ser digitadas, criticadas, analisadas
e processadas. Os dados consolidados localmente sao enviados a base de dados
das Secretarias Estaduais de Saude, que os agregam e os remetem ao nivel federal,
através da Internet. No ambito do Ministério da Saude, a Secretaria de Vigilancia em
Saude é a gestora do SIM, sendo responsavel pela analise, avaliacao e distribuicao das
informacoes sobre o SIM, agregando-as por estado, e elaborando relatérios analiticos,
painéis de indicadores e outros instrumentos estatisticos (SISTEMA..., [2018a]).

As DOs obrigatoriamente devem ser emitidas por um médico e necessitam ser
apresentadas aos Cartdrios para que se proceda a lavratura do registro, de modo que
o corpo seja liberado para o sepultamento, além de possibilitar que todas medidas
legais relacionadas ao falecimento sejam adotadas. Para tanto, as DOs sao emitidas
em trés vias, sendo a primeira via recolhida pela Secretaria Municipal de Saude® e as
outras duas entregues ao responsavel pelo falecido, que as apresentara ao Cartério,
que reterd uma das vias (SISTEMA..., [2018a]).

Face aos objetivos de proporcionar informagdes epidemioldgicas, o SIM possui
um conjunto de varidveis maior que o das Estatisticas do Registro Civil. As variaveis
investigadas pelo Sistema sao as seguintes: numero da DO, tipo do 6bito (fetal, ndo
fetal), municipio do Cartorio, cdédigo do Cartério, numero do registro no Cartorio,
data do 6bito, horario do 6bito, nimero do cartdao SUS, cédigo de naturalidade do
falecido, municipio de nascimento do falecido, Unidade da Federagao de nascimento
do falecido, nome do falecido, nome do pai do falecido, nome da mae do falecido, data
de nascimento do falecido, idade do falecido (inclusive em horas, dias e meses), sexo,
raca/cor, situacao conjugal, anos de estudo, nivel de instrucao, cédigo da ocupacao

6 Em algumas poucas Unidades da Federagéo as trés vias sao entregues ao responsavel pelo falecido e posteriormente
coletadas pelas Secretarias junto aos Cartérios.
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habitual, ramo de atividade, municipio de residéncia, endereco da residéncia, Codigo
de Enderegcamento Postal - CEP da residéncia, pais de residéncia, local de ocorréncia do
6bito, cédigo do estabelecimento de ocorréncia do 6bito, municipio de ocorréncia do
Obito, bairro de ocorréncia do 6bito, endereco de ocorréncia do 6bito, causas da morte.
Nos casos dos obitos fetais: idade da mae, escolaridade da mae, nivel de instrugao da
mae, codigo da ocupacgao habitual mae, ramo de atividade da mae, nimero de filhos
tidos e vivos pela mae, numero de filhos tidos nascidos vivos pela mae, niumero de
filhos tidos pela mae e assisténcia médica.

Cabe ressaltar que a numeracao da DO foi introduzida em 1991, de modo a
controlar emissao, distribuicao e coleta, além de proporcionar o pareamento com
as DNs referentes aos 6bitos de menores de 1 ano, de forma a agregar dados que
possibilitassem a melhoria das informagdes sobre mortalidade infantil. Para tanto,
a numeracao dessas DNs passou a constar como varidvel da declaracao de o6bito
naquela faixa etéria.

Como mencionado, a subnotificacado de declaracdes de dbitos € ao longo do
tempo similar ao sub-registro de ébitos, variando em alguma medida numa ou noutra
Unidade da Federacao. Vasconcelos (2000), ao avaliar a qualidade das notificagoes
de 6bitos em 1996, mensurando a cobertura desagregada por Unidade da Federacao,
chegou a valores de 18,7% no Piaui e 29,4% no Maranhao. Em 2004, comparada aos
obitos estimados pelas projecoes oficiais (PROJECOES..., 2013), a cobertura, para o
Brasil, era da ordem de 89,3%, sendo de 68,2% e 70,6%, respectivamente nas Regioes
Norte e Nordeste. Para o ano de 2015, conforme revelam Trindade, Costa e Oliveira
no ultimo capitulo desta publicagao, o indicador para Brasil foi de 97,2%, tendo sido
observado o maximo de 99,8%, em Sao Paulo, e um minimo de 91,2%, no Amap4,
indicadores considerados muito bons.

O Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos

O Sinasc foi implantado, segundo Jorge, Laurenti e Gotlieb (2007), para preencher
as lacunas deixadas pelas informagdes do Registro Civil, em particular aquela
relacionada ao volume de registros:

Com relacao aos nascimentos vivos, o Registro Civil constituia-se, também, na
principal fonte de informacoes para o conhecimento de sua frequéncia e algumas
de suas caracteristicas. Sabia-se, entretanto, por meio de pesquisas, que esses
dados nao refletiam a realidade, principalmente do ponto de vista quantitativo.
Por meio da comparacdao com outras fontes, mas, também, por investigacao
em amostras de domicilios, os dados davam conta de uma cobertura, as vezes,
bastante deficitaria do Registro Civil, mostrando sua estimativa de omissao em
numeros nao despreziveis (JORGE; LAURENTI; GOTLIEB, 2007, p. 649).

Ainda de acordo com os autores, em 1989, foi constituido, pelo Ministério da
Saude, um grupo de trabalho que elaborasse um sistema préprio, independente
das Estatisticas do Registro Civil e que agregasse variaveis de forma a proporcionar
informacoes sobre condigcdes da crianca ao nascer, gravidez, parto e caracteristicas
da mae. Como resultado dos estudos empreendidos no ambito do grupo de trabalho,
os pesquisadores criaram a DN, estabelecendo também o fluxo da informacéao, desde
a sua origem até seu retorno ao Ministério. Enfim, a drea de salde necessitava de
dados mais completos e com énfase no carater epidemioldgico, que nao estavam
contemplados nas Estatisticas do Registro Civil.

Assim, a partir de 1990, o Sinasc comecgou a ser implantado. Da mesma forma que
os 6bitos, a Secretaria de Vigilancia em Saude, do Ministério da Saude, é responsavel
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pela analise, avaliacao e distribuicao das informagodes do Sistema. Cabe destacar que o
Sinasc ndo teve, de inicio, uma implantacao efetiva em todas as Unidades da Federacao,
s6 atingindo seu pleno funcionamento, em todos os municipios no ano de 1998, apés
a implantacao e utilizagao dos Sistemas de Informacao, tornadas obrigatdrias pelo
Piso de Atencéo Basica - PAB” (JORGE; LAURENTI; GOTLIEB, 2007).

As DNs sao emitidas em trés vias. A responsabilidade pelo preenchimento é dos
profissionais de salide ou parteiras tradicionais responsaveis pela assisténcia ao parto
ou ao recém-nascido (reconhecidas e vinculadas a unidades de saude). A primeira via
fica com a unidade de saude ou médico/parteira que fez a assisténcia do parto, sendo
as outras duas vias entregues ao responsavel pelo nascido vivo proceder a lavratura do
registro de nascimento junto ao Cartério de Registro de Pessoas Naturais. A primeira
via deve ser recolhida pela Secretaria Municipal de Saude, que deve ingressar com
os dados, processa-los, critica-los, consolida-los no Sinasc local e, posteriormente,
envia-los a Secretaria Estadual de Saude, que compilard os dados do estado e os
encaminhara a Secretaria de Vigilancia em Saude (SISTEMA..., [2018b]).

O Sinasc, face as suas caracteristicas, possui um conjunto de variaveis maior que
a do modelo de nascimentos das Estatisticas do Registro Civil, sendo essas: numero da
DN, municipio do Cartério, codigo do Cartério, niumero do registro no Cartorio, data do
registro no Cartorio, data do nascimento, hora do nascimento, sexo do recém-nascido,
raca/cor do recém-nascido, peso ao nascer, codigo do estabelecimento onde ocorreu
0 nascimento, municipio de nascimento, local do nascimento (hospital, domicilio,
via publica, etc.) endereco do nascimento (incluindo o CEP), cédigo de naturalidade
da mae, municipio de nascimento da mae, Unidade da Federacao de nascimento da
mae, nome do recém-nascido, nome da mae, data de nascimento da mae, idade da
mae, raca/cor da mae, situacao conjugal da mae, anos de estudos da mae, nivel de
instrucao da mae, ocupacao habitual da mae, ramos de atividade da mae, numeros
de filhos tidos e vivos, numero de filhos nascidos vivos, idade do pai, municipio de
residéncia da mae, bairro de residéncia da mae, endereco de residéncia da mae, pais
de residéncia da mae.

No tocante as subnotificagdes de nascidos vivos, essas também apresentaram
tendéncia de declinio desde sua implantacao. A principio, face a demora da efetiva
implementacao do SiNAsc, os valores eram altos para algumas Unidades da Federacao,
mas a medida que o Sistema foi se estabilizando as coberturas foram melhorando
gradativamente. Jorge, Laurenti e Gotlieb (2007) afirmam que, em 1998, a taxa de
cobertura para o Brasil ja era de 90,0%. De acordo com as estimativas de populacao
do IBGE, em 2004, esse indicador era de 88,7% (PROJECOES..., 2013), ou seja, seis
anos depois, o indicador era ligeiramente inferior ao apontado pelos autores.Todavia,
o principal é a trajetéria de aumento da cobertura. Ainda de acordo com o IBGE, para
o mesmo ano, as Regidoes Norte e Nordeste cobriam aproximadamente 83% das
notificacdes, com as demais Regides num patamar superior a 92%. Trindade, Costa e
Oliveira, no ultimo capitulo desta publicacao, estimam que a cobertura de nascimentos
para 2015 era de 97,7% para Brasil, variando entre 93,6% (Roraima) e 99,7% (Sao Paulo),
resultados que sinalizam que a completude do Sistema estd quase sendo alcangada.

7 O PAB, instituido em 1997, é um mecanismo de financiamento do SUS, que altera a l[6gica do pagamento por produgao.
Para informacdes mais detalhadas, consultar:<http://www.prosaude.org.br/2013/legislacao_2013/Manuais/programa_
atencao_basica-parte_fixa.pdf>.
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As recomendacoes internacionais e o Sistema
Nacional de Informacoes de Registro Civil - SIRC

A UNSD, entendendo a relevancia da produgao de informacoes abrangentes,
de qualidade, com cobertura adequada e comparaveis internacionalmente sobre
os eventos vitais, tem proposto principios e recomendagdes para os Sistemas de
Estatisticas Vitais, sendo as primeiras orientacoes aprovadas pela Comissao de
Estatistica em sua 16a reuniao, realizada em Geneva, nos dias 5 a 15 de outubro de
1970. As primeiras recomendacoes levaram em consideragao a necessidade de dados
apontada por varios especialistas, que surgiram em diversos foruns de discussoes que
aconteceram em varios paises do mundo, na segunda metade dos anos 1960. Esses
féoruns reuniram especialistas em fecundidade, saude, mortalidade, demografia e
urbanizacao, entre outros. Além disso, foram incorporados resultados de uma pesquisa
levada a cabo, pela UNSD, em 51 paises, em 1964, quando foram investigadas as
praticas na producao de Estatisticas sobre Eventos Eitais (NACIONES UNIDAS, 1974).

A primeira revisao dos principios e recomendagoes aconteceu em 1973. A
segunda revisao foi aprovada pela Comissao de Estatistica em 1999 (NACIONES
UNIDAS, 2003) e, finalmente, a terceira revisao, que esta vigorando, foi apresentada
a Comissao em 2013, tendo sido aprovada no ano seguinte, durante a 45a reuniao,
realizada em Nova lorque, em 2014 (NACIONES UNIDAS, 2014).

Aterceira revisao apresenta um conjunto de orientagoes sobre o funcionamento
dos Sistemas de Estatisticas sobre Eventos Vitais, abrangendo: (i) o Sistema de
Estatisticas Vitais: definigao, conceitos e usos; principios — definicao, fontes de dados,
coleta de dados, estrutura organizacional, integracao, coordenacao, colaboracao,
avaliacao e realizacao de pesquisas amostrais; questoes e temas que devem ser
incluidos no Sistema de Estatisticas Vitais — selecao de temas, questoes que devem ser
incluidas no Registro Civil, questoes que devem ser obtidas em pesquisas domiciliares
(censos e amostrais), definicoes de variaveis a serem investigadas; compilacdo e
processamento das Estatisticas Vitais; e apresentacao e disseminacao dos resultados;
(ii) fontes de dados: o Registro Civil como fonte de dados; o uso de registros de
populacao; as instituicoes de salide; e os censos e pesquisas amostrais de populacao;
e (iii) elementos chaves para o Sistema de Estatisticas Vitais: garantia e avaliagcao da
qualidade dos registros; estratégias para a melhoria do Sistema de Estatisticas Vitais
e do Registro Civil (NACIONES UNIDAS, 2014).

De modo geral, no Brasil, os Sistemas de Estatisticas sobre Eventos Vitais estao
bem estruturados, faltando entre eles um pouco mais de coordenacéao, colaboracao
e integracao. No que tange as demais recomendacgoes, o pais carece de registros
de populacao e da realizacao de pesquisas amostrais que sirvam para avaliacao da
qualidade e cobertura dos Sistemas. Por outro lado, se o processamento do Registro
Civil ainda nao esta totalmente informatizado, na area da saude a informatizacao é
completa. Em ambos os Sistemas, nao obstante os problemas verificados, a busca pela
qualidade dos dados tem sido incessante, no caso do SIM, no que trata das causas
de mortes mal definidas e indicadores de mortalidade materna. Nas Estatisticas do
Registro Civil, a cobertura atinge todos os Cartorios distribuidos no territério nacional.
Nos Sistemas de Informacao da area da saude, um percentual pequeno de unidades
nao logra fazer com que as notificacoes cheguem ao banco de dados no ambito federal.
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Pesquisas domiciliares tém servido para avaliar e suprir as lacunas
eventualmente existentes nas Estatisticas Vitais. Exemplo disso foi a inclusao no
ultimo Censo Demografico do quesito que investigava se a pessoa possuia Registro
Civil. Censos e a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios - PNAD, ao longo das
ultimas décadas, tém fornecido insumos para que através de técnicas demograficas
se avalie a cobertura de ambos os Sistemas. Além disso, o IBGE, através da Pesquisa
de Informacoes Basicas Municipais - Munic, vem investigando, no ambito municipal,
desde 2009, aspectos como a realizagcao de busca ativa para identificar eventos
de nascimentos nao notificados, a implementacao de politicas de enfretamento e
erradicacao do sub-registro de nascimentos e a existéncia de Comité Gestor Nacional
do Plano Social do Registro Civil e Documentacao Basica.

No que tange a divulgacao e disseminacgao de informacoes, tanto as Estatisticas
do Registro Civil, quanto o Sinasc e o SIM tém anualmente seus dados divulgados.
Em relacao as estratégias para o aprimoramento dos Sistemas, além dos esforgos
para aprimorar os pontos fracos apontados acima, falta ao Pais: comités nacionais
e regionais voltados ao tema; fazer com que a relevancia do assunto perpasse toda
a sociedade; ademais da implementacao de estudos regulares de avaliacao, que
contemple a avaliacao externa.

Quanto aos principios apontados: (i) cobertura universal — deve alcancar todos
os eventos vitais, em todo territorio nacional e para todos segmentos populacionais.
No Brasil, como amplamente mencionado neste artigo, a cobertura dos Sistemas ainda
nao é integral, mas esta perto disso. As assimetrias regionais no desenvolvimento
social e econdmico, bem com a permanéncia de segmentos populacionais excluidos
sao barreiras a serem superadas na busca da completude dos registros/notificagoes.
Cabe destacar a recomendacao sobre a necessidade do Registro Civil movel regular em
areas distantes ou de dificil acesso; (ii) continuidade —tanto as Estatisticas do Registro
Civil, quanto os Sistemas de Saude desde as respectivas implantagdes jamais foram
descontinuados, sendo essa uma de suas principais virtudes; (iii) confidencialidade
— a confidencialidade das informacdes é um principio inabalavel, para o qual nao é
permitida nenhuma flexibilizagao em ambos os Sistemas; (iv) divulgacao periodica -
Tanto o IBGE, como o Ministério da Saude divulgam anualmente as Estatisticas Vitais,
suprindo governos, academia e sociedade em geral com informacoes relevantes a
respeito do tema.

Em relacdo aos temas/variaveis a serem incluidas, a combinagao dos dois
Sistemas contempla a quase totalidade das variaveis recomendadas. Entre aquelas nao
contempladas em nenhum dos Sistemas temos: situagao do domicilio de residéncia da
mae/falecido; estado civil dos pais na data da uniao; e data de nascimento do ultimo
filho nascido, no caso dos 6bitos fetais.

Quanto a pergunta sobre a situacao do domicilio, se urbana ou rural, a divisao
politica territorial no Brasil nem sempre € muito clara, o que poderia levar a baixa
qualidade da informacao. A pergunta sobre a data de nascimento do ultimo filho nascido
vivo antes de ocorrido o 6bito fetal poderia vir a ser incluida no SIM. O tema da uniao
dos pais, pareceu complexo. O objetivo dessa recomendacao seria medir a exposigao
ao risco de gravidez, de modo a acompanhar os niveis da fecundidade. Isto poderia
funcionar em paises cujas sociedades sao mais conservadoras, onde a legitimacao das
unidoes € um valor cultural. Uma forma de conseguir o mesmo efeito seria monitorar,
através de pesquisas domiciliares, o nimero de filhos em casais unidos.
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No Brasil, observa-se algumas divergéncias entre a forma como sao investigadas
determinadas caracteristicas associadas aos eventos vitais nas Estatisticas do Registro
Civil e no Sinasc/SIM. No caso dos nascidos vivos, o IBGE nao investiga a situacao
conjugal, como é feito no Sinasc. Muito embora a UNSD recomende a inclusao
do quesito “estado civil” dos pais do recém-nascido, o IBGE entende que, numa
sociedade como a brasileira, esse tipo de pergunta ainda poderia gerar algum tipo de
constrangimento ao declarante. No que diz respeito ao pai do nascido, nas Estatisticas
do Registro Civil se pergunta a Unidade da Federacao e o pais de nascimento, ao
passo que 0 SINAsc investiga apenas a idade.

No que tange aos 6bitos, a questao do tipo de unido do falecido também ¢é
pesquisada de forma distinta num e noutro Sistema. Enquanto o IBGE investiga
o estado civil, no SIM é perguntada a situagao conjugal, o que leva a resultados
diferentes, uma vez que as pessoas unidas consensualmente nao sao captadas pelas
Estatisticas do Registro Civil.

Uma das recomendacoes da UNSD que esta sendo buscada entre os Sistemas
trata da harmonizacao/integracao dos Sistemas de Estatisticas Vitais. No momento,
IBGE e a Secretaria de Vigilancia em Saude realizam uma parceria visando parear
as respectivas bases e avancar na aplicacao de Métodos de Captura-Recaptura
para estimar o total de eventos de nascidos vivos e obitos, sendo os dois estudos
exploratérios desagregados até o nivel municipal. Esses exercicios sao objetos dos
dois artigos que vém a seguir nesta publicacao. Muito ainda se tem que caminhar,
mas o primeiro passo ja foi dado.

Ainda no tema integragao, o SIRC poderia ser uma ferramenta importante nesse
processo. O SIRC foi instituido pelo Decreto n. 8.270, de 26.06.2014, tendo como
finalidade captar, arquivar e disponibilizar dados relativos a registros de nascimento,
casamento, 6bito e natimorto, produzidos pelas serventias de Registro Civil de Pessoas
Naturais. A ideia principal era fazer com que todos os érgaos do poder publico, que
necessitam de dados sobre os eventos vitais, consumissem essas informacgoes num
unico repositorio. O Sistema deveria ter como atribuigoes:

| - promover o aperfeicoamento da troca de dados entre as serventias de registro
civil de pessoas naturais e o Poder Publico; Il - promover a interoperabilidade entre
os sistemas das serventias de registro civil de pessoas naturais e os cadastros
governamentais; lll - padronizar os procedimentos para envio de dados pelas
serventias de registro civil de pessoas naturais ao Poder Executivo federal; e IV
- promover a realizacdo de estudos e pesquisas voltadas ao seu aprimoramento.
(BRASIL, 2014, p. 1)

Os itens Il e IV ainda carecem de avancar, sobretudo o que diz respeito a
promocao de estudos e pesquisas. Mas esses nao sao os unicos problemas, o SIRC
parece nao caminhar na direcao da real integragao entre os produtores de Estatisticas
Vitais. E necessario aprofundar a reflexdo sobre o Sistema, sobretudo nos aspectos
relacionados a cobertura, qualidade, monitoramento, analise, avaliagao e disseminagao
dos dados. A forma como o Sistema estd conformado mais se assemelha a um grande
banco de dados a ser disponibilizado aos diversos organismos de Estado. A UNSD
recomenda a integragao de fato entre as estatisticas produzidas pelo IBGE e Ministério
da Saude, no formato de um Sistema de Estatisticas Vitais e Registro Civil.

Além disso, o SIRC vem sendo fundamentalmente utilizado para cancelar
os beneficios da seguridade social de pessoas que faleceram, o que implica,
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necessariamente, na identificacao do falecido. Deste modo, o que potencialmente
poderia vir a ser um sistema integrado, além dos diversos problemas a serem
superados, apresenta a questao do uso de informacodes identificadas, obstaculo que
do ponto de vista do IBGE é insuperavel.

Consideracoes gerais

As Estatisticas Vitais no Brasil, sejam aquelas produzidas no ambito do
IBGE, sejam as oriundas dos Sistemas do Ministério da Saude, vém melhorando
inegavelmente, sobretudo, a partir da segunda metade dos anos 2000. A ampliagao
das coberturas dos registros e notificagcoes de nascidos vivos e 6bitos e a qualidade
da informacao tém, a cada dia, chegado a niveis bastante satisfatorios na maioria
das Unidades da Federacao. Entre os temas recomendados pela UNSD a serem
investigados nos nossos Sistemas, apenas aquele que sugere investigar a data de
nascimento do ultimo filho nascido vivo antes da ocorréncia do 6bito fetal poderia
vir a ser incorporado no SIM. Os demais, situacao do domicilio e estado civil mae/
falecido, ou nao sao pertinentes, no caso brasileiro, ou estdao em estagio de discussao
entre os orgaos produtores da informacao.

Contudo, alguns avancos ainda sao necessarios. No plano da colaboracao
entre os Sistemas, a parceria firmada entre IBGE e Ministério da Saude, visando o
pareamento das bases de dados e a aplicacao de Métodos de Captura-Recaptura para
estimar a completude dos registros, ja foi um primeiro passo que pode levar a um
segundo: a harmonizacao e a integracao dos Sistemas. Os artigos seguintes nesta
publicacao apresentam os resultados dos primeiros estudos exploratorios, realizados
para Brasil e Unidades da Federacao, tendo como referéncia o ano de 2015. Esses
estudos devem se tornar rotineiros e fazerem parte desse processo de integracao. Uma
préoxima etapa seria desagregar os exercicios no nivel municipal. Vencida essa fase,
seria possivel identificar zonas cinzas de baixa cobertura, possibilitando a elaboracao
de politicas efetivas e direcionadas buscando erradicar o sub-registro, além de medidas
na area de gestao dos Sistemas da Secretaria de Vigilancia em Saude.

Uma vez harmonizados e integrados os Sistemas, a construcao de indicadores
de natalidade e mortalidade Unicos seria uma consequéncia natural. A integracao com
o SIRC ainda dependeria da estabilizacao daquele Sistema e do equacionamento das
questoes associadas ao uso de informacoes identificadas.

Ainda para atender as recomendacoes internacionais, avangar em estudos
de avaliacao, internos e externos, € uma lacuna a ser coberta. Da mesma forma, a
busca ativa, orientada pelos estudos de captura/recaptura, poderia se transformar na
efetivacao da proposta do Registro Civil mével, de modo a registrar todos eventos
identificados através da busca. O financiamento para a mobilidade do registrado
poderia vir de um fundo a ser criado a partir da economia gerada no cancelamento
de beneficios de pessoas falecidas, proporcionados pelo SIRC.

Nao sao acoes triviais de serem implementadas, mas, uma vez implantadas,
proporcionariam ao pais dados demograficos e epidemioldgicos mais completos e
confidveis, bem como assegurariam a ampliacao do exercicio da cidadania, sobretudo
dos segmentos mais vulneraveis da populacao brasileira.
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Introducao

Os eventos vitais, nascimento e 6bito, sdo levantados pelo Ministério
da Saude através do Sistema de Informagdes sobre NascidosVivos - SINAsc
e do Sistema de Informacgodes sobre Mortalidade - SIM. O IBGE, por meio
da pesquisa Estatisticas do Registro Civil, faz o levantamento dos registros
desses mesmos eventos junto aos Cartérios de Registro Civil de Pessoas
Naturais.

Para avaliar a cobertura dos dois sistemas se faz necessario
mensurar quantos eventos vitais foram alcancados por ambos os sistemas
ou apenas por um deles. Sendo assim, os dados do Registro Civil, SinAsc
e SIM passaram por um procedimento de pareamento. O resultado desse
procedimento permite que, tanto o IBGE quanto o Ministério da Saude,
tomem medidas para melhorar a cobertura e o funcionamento dos seus
respectivos sistemas. O procedimento completo de pareamento dos
bancos de dados é descrito a seguir.

As informacoes do Sinasc e SIM foram obtidos na pagina do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde - Datasus e
estao disponiveis para o publico. O ano de referéncia do trabalho foi
2015, ou seja, foram considerados os nascimentos e ébitos que ocorreram
em 2015. No caso da base de dados do IBGE, incorporou-se também
os eventos ocorridos em 2015, mas registrados em 2016, os chamados
registros tardios.

* Tecnologista em Informagoes Geograficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE.
** Tecnologista em Informagoes Geograficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE.
*** Pesquisador em Informagoes Geograéficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE.
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Tratamento dos dados

Nos bancos de dados analisados cada linha representa um registro de nascido
vivo ou 6bito e cada coluna uma variavel contendo informacoes sobre esses registros
como: Unidade da Federagcao de nascimento, data de nascimento, data de dbito,
sexo, entre outras. Através do software SAS foram realizados procedimentos de
padronizacao de forma a tornar possivel o pareamento entre os bancos de dados.

Em resumo, esta etapa foi conduzida de acordo com os seguintes passos descritos
a seguir: (i) filtrar os registros segundo o ano de referéncia (2015), considerando os
possiveis registros tardios; (ii) criar variavel para identificar a qual banco os registros
pertencem; (iii) identificar as diferengas entre as varidveis dos bancos; (iv) tratar e
padronizar as variaveis; (v) criar uma variavel identificadora por tema (nascimentos e
6bitos); (vi) selecionar os casos nao Unicos segundo variavel criada no passo anterior;
(vii) identificar os casos com niumero de Declaragao de Nascido Vivo - DN/Declaracao
de Obito - DO1 “em branco” e “ignorados” nas bases; (viii) excluir os casos especiais
da base do IBGE; (ix) excluir os casos de residéncia da mae e do falecido, que moram
no exterior. Para melhor entendimento destes passos, a forma como foram feitos é
detalhada a seguir.

E importante ressaltar que o banco do IBGE precisa ser filtrado de modo que
tenhamos apenas os registros de nascidos vivos e ébitos ocorridos e registrados no
ano, uma vez que nessa base ha registros tardios, ou seja, nascimentos ou obitos
que ocorreram no ano de referéncia do estudo e somente foram registrados nos anos
seguintes ao de referéncia. Para isso, foi preciso filtrar os registros onde o ano de
nascimento era igual a 2015.

Tendo em vista a possibilidade do Registro Civil captar registros tardios € viavel
procurar, no banco de 2016, registros de nascidos vivos e dbitos que ocorreram no
ano de 2015. Sabendo que 2016 era o ultimo ano com banco disponivel a época de
realizacdo do presente estudo. Sendo assim, incorporamos os registros tardios na
base de estudo o que aumenta a chance de pareamento. Para casos de 6bitos fetais
nao héa a possibilidade de existir um registro tardio, pois o IBGE levanta apenas os
eventos ocorridos e registrados no ano de referéncia da pesquisa.

O primeiro passo na leitura dos bancos de dados foi a criagao de uma variavel
auxiliar com intuito de marcar de qual base, IBGE ou Ministério da Saude, cada
registro era proveniente. Esse passo sera de grande importancia no futuro desenrolar
do trabalho.

Uma diferenca observada entre os bancos foi a construgao da informacao
geografica dos registros. No IBGE existe uma variavel que determina a Unidade da
Federagcao com dois digitos e outra o municipio com cinco digitos. Ja no Sinasc e
SIM a informacgao geografica de Unidade da Federagao e municipio é observada em
uma Unica variavel contendo seis digitos. Desses seis digitos, os dois primeiros sao
referentes a Unidade da Federacao e os quatro seguintes sao referentes ao municipio,
sem o digito verificador.

A titulo de padronizagao, a varidvel do IBGE referente ao municipio foi utilizada
retirando o digito verificador, obedecendo assim o formato adotado pelo Sinasc e SIM.

1 Para maiores informagoes sobre as Declaragoes de Nascido Vivo e de Obito, consultar o primeiro capitulo desta publicagao.
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A variavel sexo, tanto para nascimentos quanto para ébitos, no Sinasc e SIM,
tem codificacao diferente do IBGE para a categoria “ignorado” Neste caso, foi adotada
a categorizacao utilizada no IBGE e assim, nos bancos Sinasc e SIM, os registros com
sexo ignorado passaram a ter categoria 9.

Ainda no passo de tratamento dos bancos, foi criado um identificador do
registro composto do numero da DN mais um conjunto de variaveis, para o caso dos
nascimentos. Para o caso de obitos, esse identificador foi composto a partir do nimero
da DO mais um conjunto de outras variaveis. Sendo assim, esses identificadores foram
estruturados da seguinte maneira:

Quadro 1 - Composicao dos identificadores por temas

Data de nascimento, sexo, Unidade da Federagao de nascimento, municipio de
Nascidos vivos nascimento, idade da mae, Unidade da Federacédo de residéncia da mae, municipio de
residéncia da mae e numero da DN.

Data do 6bito, sexo, idade, Unidade da Federacao de residéncia do falecido, municipio

Obitos nao fetais N . . o ,
de residéncia do falecido, local de ocorréncia do 6bito e nimero da DO.

Local de ocorréncia, Unidade da Federacao de ocorréncia, municipio de ocorréncia,

Obitos fetais sexo, idade da mae e nimero da DO.

Fonte: os autores.

A partir desse identificador foram selecionados os casos nao Unicos nos bancos
de dados. Registros com o mesmo identificador foram analisados e considerados
repetidos e um deles eliminados da base de forma que o banco contasse apenas com
registros unicos.

Um problema apresentado por Schmid (2010) foi o alto indice de registros com
numero da DN em branco, o que dificulta o pareamento das bases. Porém, em 2015,
esse problema nao foi observado pelo IBGE, obtendo-se um quantitativo de registros
com numero da DN e DO em branco e ignorados baixo, conforme pode ser visto na

Tabela 1.
Tabela 1 - Nascidos vivos e obitos, segundo status da numeracao da
DN e da DO no banco de dados do IBGE - Brasil - 2015
Status da numeracgdo da DN/DO Nascidos Vivos Obitos
Ndmero da DN/ DO preenchido 2974 926 1255 760
Ndmero da DN/ DO em branco 80 123
Ndmero da DN/ DO ignorado 447 168

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgao de Populagédo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil 2015-
2016.

O IBGE levanta quatro tipos de registros que nao fazem parte do ambito do
Sinasc e SIM. Nestes casos o registro recebe uma codificacao especial na numeracao
da DN ou DO: Nascidos vivos — 1. Registro por sentencga judicial, 2. Adocao com
segundo registro, 3. Registro Administrativo de Nascimento de Indigena - RANI ou
requerimento da Fundacdo Nacional do indio — Funai, 4. Testemunhas; Obitos — 1.
Testemunhas qualificadas, 2. Registro por sentenca judicial, 3. Registro administrativo
da Funal, 4. Testemunhas.
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Essa codificacao totalizou 11 102 registros de nascimentos e 6 348 registros de
6bitos dentro desses casos especiais. Para o pareamento das bases esses casos foram
retirados uma vez que eles nunca serao achados na base do Sinasc e SIM, ja que nao
fazem parte do ambito desses sistemas.

Outros casos retirados da base IBGE foram os registros de nascidos vivos que a
mae residia no exterior e 6bitos que o falecido residia no exterior. NaTabela 2 podemos
ver um resumo do total de registros levantados em cada um dos 6rgaos.

Tabela 2 - Total de registros de nascidos vivos e dbitos fetais e nao fetais,
segundo banco de dados de origem - Brasil - 2015

Registros de nascidos vivos e 6bitos

Banco de dados de origem Nascidos Obitos
Vivos Total Fetal Nao Fetal
IBGE 2 975 453 1256 051 26 397 1229 654
Ministério da Saude 3017 665 1297 169 32994 1264 175

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade 2015.

Para o tema 6bitos, as bases, tanto do IBGE quanto do SIM, estao separadas
em oObitos nao fetais e Obitos fetais. Na base do SIM ha uma variavel discriminando
se o Obito é fetal ou nao fetal, o que nao acontece na base do IBGE. Sendo assim, foi
necessario criar uma variavel auxiliar, marcando se o registro se tratava de um ébito
fetal ou nao fetal.

Os 6bitos foram mantidos em duas bases distintas (fetal e nao fetal) pois existem
variaveis levantadas em um tipo de 6bito que ndo sao levantadas no outro, o que iria
interferir em passos futuros do pareamento.

Pareamento

Apbs o preparo das bases foi possivel comegar o pareamento das mesmas.
O primeiro passo foi separar cada uma das bases (nascidos vivos, Obitos e Obitos
fetais) em duas partes: niumero da DN/DO unicas e numero da DN/DO duplicadas.
Esse passo se fez necessario pois, por exemplo, se um registro contém numero da
DN/DO duplicada na base IBGE e unica na base Sinasc/SIM, ao proceder o linkage das
bases, esse registro, que era Unico no SiNasc/SIM, serd pareado duas vezes, o que nao
€ o desejado.

Tendo feito essa divisao, o primeiro pareamento foi realizado entre as bases
formadas por registros com ndmero da DN/DO unicas, usando a numeracao da DN/
DO como variavel de linkage entre as bases. Os registros nao pareados nessa fase e
os registros com numero da DN/DO duplicadas formaram uma nova base.

Para o pareamento dessa nova base foi criada uma variavel de ligagao a partir
de uma chave especial formada por um conjunto de variaveis e mais uma parte da
numeracao da DN/DO. Antes de falar do novo passo do pareamento é preciso explicar
como é formada a numeragao da DN/DO.
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A numeracao da DN é formada por 11 digitos, os dois primeiros digitos como
prefixo e um ultimo como digito verificador. Os oito digitos restantes sao considerados
a raiz da numeracgao da DN. Ja o numero da DO é formado por nove digitos, os oito
primeiros sao considerados a raiz do numero da DO e o ultimo é o digito verificador.

No processo de tratamento dos dados, foi observado, em alguns casos na base do
IBGE, um erro de preenchimento na numeragao da DN/DO. No caso da DN esse erro de
preenchimento se deu no prefixo ou digito verificador. Ja para DO o erro foi observado
no digito verificador. Portanto, para formar essa chave especial foram considerados
apenas os oito digitos da raiz da numeracao da DN/DO e as demais variaveis:

Quadro 2 - Composicao da chave para o pareamento

Data de nascimento, sexo, Unidade da Federacao de nascimento, municipio de
Nascidos vivos nascimento, idade da mae, Unidade da Federagao de residéncia da mae, municipio de
residéncia da méae e raiz do nimero da DN.

Data do 6bito, sexo, idade, Unidade da Federagao de residéncia do falecido, municipio
Obitos nao fetais de residéncia do falecido, local de ocorréncia o ébito e raiz do
numero da DO.

Fonte: os autores.

Sendo assim, a base composta dos registros com numeragao de DN/DO
duplicadas e os registros com numeragao de DN/DO unicas que nao foram pareados
na primeira etapa foram pareados a partir da chave especial explicada anteriormente. A
base de 6bitos fetais nao precisou passar por essa etapa de pareamento, se restringindo
apenas ao pareamento através do numero da DO.

Por fim, os bancos de 6bitos fetais e nao fetais foram unificados formando um
unico banco de 6bitos.

Em todas as etapas do pareamento foi criada uma variavel responsavel por
determinar de qual base cada registro era proveniente: 1 - Ambos os bancos; 2 -
Somente no banco Ministério da Saude; e 3 - Somente no banco IBGE.

Resultados do pareamento

Nesta secao sao apresentados os resultados encontrados a partir do pareamento,
descrito anteriormente, entre os bancos do IBGE e Ministério da Saude. Conforme
observa-se naTabela 3, o percentual de registros pareados entre os dois bancos de
dados foi alto, o que indica boa qualidade e a cobertura nas informacoes coletadas
nos dois sistemas.

Tabela 3 - Nascidos vivos e obitos por valores absolutos e relativos de registros pareados e
nao pareados, segundo banco de dados de origem - Brasil - 2015

Nascidos vivos e Obitos

Banco de dados de origem Nascidos Vivos Obitos
Frequéncia Percentual (%) Frequéncia Percentual (%)
Ambos os bancos 2923578 95 1231223 93
Apenas no banco Ministério da Saude 94 087 3 65 946
Apenas no banco IBGE 51875 2 24 828 2

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populagao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil -
2015 e 2016 e Ministério da Saude - Sistema de Informagdes de Nascidos Vivos - SINASC e Sistema de Informagoes
sobre Mortalidade — SIM - 2015
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E interessante analisar o percentual de cada banco que foi pareado. Para isto,
podemos interpretar os dados naTabela 4 da seguinte maneira: dos 2 975 453 (Tabela 2)
registros de nascimentos no IBGE, 98,26% foram encontrados no banco do Ministério
da Saude. Assim como, dos 3 017 665 (Tabela 2) registros de nascimentos levantados
pelo Ministério da Saude 96,88% foram encontrados no banco do IBGE. A mesma
interpretacao pode ser feita para ébitos, a partir dos valores expostos nasTabelas 2 e 4.

Tabela 4 - Percentual de registros de nascidos vivos e obitos encontrados, segundo base
de dados de origem - Brasil - 2015

Percentual de registros (%)
Base de dados de origem

Nascidos Vivos Obitos
IBGE encontrado no Ministério da Saude 98,26 98,02
Ministério da Saude encontrado no IBGE 96,88 94,92

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

No processo de pareamento entre os bancos do IBGE e Ministério da Saude
foram observadas divergéncias nos valores de varidveis comuns as duas bases. As
Tabelas 5, 6 e 7 mostram os percentuais de registros pareados cujos valores observados
sao diferentes. Podemos observar que o percentual de respostas divergentes € bem
baixo para maioria das varidveis comuns, o que mostra a qualidade da informacéao
levantada por ambos os sistemas.

A variavel “idade da mae’] em O6bitos fetais, chama atencao por ser o maior
percentual. Isso ocorre pelo fato do numero de registros com resposta ignorada para
essa variavel ser alto, acarretando essa divergéncia.

Tabela 5 - Percentual de registros de nascidos vivos pareados com respostas divergentes,
segundo variaveis comuns entre os bancos do IBGE e Ministério da Saude - Brasil - 2015

Variadveis comuns entre os bancos do IBGE e Percentual de registros de nascidos vivos pareados
Ministério da Saude com respostas divergentes (%)
Sexo 0,8
Unidade da Federacao + Municipio de nascimento 1,0
Data de nascimento 1,2
Idade da mae 53
Unidade da Federacao + Municipio de residéncia da mae 5,4

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgédo de Populacgéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagoes sobre
Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Tabela 6 - Percentual de registros de 6bitos nao fetais pareados com
respostas divergentes, segundo variaveis comuns entre os bancos do
IBGE e Ministério da Saude - Brasil - 2015

Variaveis comuns entre os bancos do IBGE e Percentual de registros de 6bitos nao fetais
Ministério da Saude pareados com respostas divergentes (%)
Sexo 0,9
Data de 6bito 1,2
Unidade da Federacao + Municipio de residéncia do falecido 3,9
Idade do falecido 6,5
Local de ocorréncia do 6bito 10,5

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacédo de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagoes sobre
Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Tabela 7 - Percentual de registros de obitos fetais pareados com respostas
divergentes, segundo variaveis comuns entre os bancos do
IBGE e Ministério da Saude - Brasil - 2015

Variadveis comuns entre os bancos do IBGE e Percentual de registros de obitos fetais pareados
Ministério da Saude com respostas divergentes (%)

Unidade da Federacao + Municipio de ocorréncia do 6bito fetal 34

Sexo 4,3

Local de ocorréncia do 6bito fetal 6,6

Idade da mae 19,3

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéao de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagoes sobre
Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Através dos Graficos 1 e 2 é possivel analisar como se distribuem os registros
de nascidos vivos nao pareados entre IBGE e Ministério da Saude segundo a Unidade
da Federacao de residéncia da mae. Ou seja, no Grafico 1 observamos a distribuicao
dos registros nao pareados oriundos apenas da base do IBGE, enquanto o Gréafico 2 é
formado a partir dos registros nao pareados provenientes apenas da base do Sinasc.

O mesmo pode ser analisado nos Graficos 3 e 4, porém neste caso verificamos
a distribuicao dos registros de ébitos nao pareados segundo a Unidade da Federacao
de residéncia do falecido. Entao no Grafico 3 observamos a distribuicao dos registros
nao pareados oriundos apenas da base do IBGE, enquanto o Grafico 4 é formado a
partir dos registros nao pareados provenientes apenas da base do SIM.
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Grafico 1 - Distribuicao percentual dos registros de nascidos vivos nao pareados na
base do IBGE, segundo a Unidade da Federacao de residéncia da mae - Brasil - 2015
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2. Ministério da Saude, Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes sobre Mortalida-

de 2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Grafico 2 - Distribuicao percentual dos registros de nascidos vivos nao pareados na
base do Ministério da Saude, segundo a Unidade da Federacao de residéncia da mae -
Brasil - 2015
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Grafico 3 - Distribuicao percentual dos registros de 6bitos nao pareados na base do
IBGE, segundo a Unidade da Federacao de residéncia do falecido - Brasil - 2015
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2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade
2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Grafico 4 - Distribuicao percentual dos registros de obitos nao pareados na base do
Ministério da Saude, segundo a Unidade da Federacao de residéncia do falecido -
Brasil - 2015
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Além de analisar o quantitativo de registros nao pareados dentro das Unidades
da Federacao e municipios é interessante saber quanto esses registros representam do
volume total de nascimentos e 6bitos coletados. NaTabela 8 é possivel destacar que a
grande maioria dos municipios tem um percentual de registros nao pareados abaixo
de 10% em ambos os bancos, o que é satisfatdrio. Isso significa que o problema de

nao identificagao entre os bancos tem pequena magnitude nos municipios, podendo
ser trabalhado de forma eficiente.

Tabela 8 - Municipio de residéncia da mae e municipio de residéncia do falecido por
banco de dados de origem, segundo faixa percentual de registros nao pareados entre as
bases IBGE e Ministério da Saude -Brasil - 2015

Municipios de residéncia Municipios de residéncia
. da mae do falecido
Faixa percentual de
registros nao pareados Ministério d Ministério d
inistério da inistério da
IBGE Saude IBGE Saude
0% - 10% 3807 3821 3275 2808
10% - 20% 195 225 364 823
20% - 40% 55 60 142 467
40% - 60% 5 14 14 133
60% - 80% 1 4 5 23
80% - 100% 1 5 - 3

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes
sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Nos Graficos 5, 6, 7 e 8 € possivel observar os 10 municipios com maior quantitativo
de registros nao pareados e o quanto esse valor representa percentualmente no total
de registros observados no municipio para nascimentos e Obitos. Através desses
graficos observamos que, na maioria dos municipios, os volumes altos de registros
nao pareados representam um percentual baixo do total de registros do municipio.
Salvo algumas excecgoes, como por exemplo, Cachoeira do Sul, no Rio Grande do
Sul, que tem 542 registros nao pareados, representando mais de 50% dos registros
de nascimentos do municipio, ou ltaituba, no Para, com 1 140 registros nao pareados,
representando 58,46% dos registros de nascimentos daquele municipio.

A anédlise espacial das informacoes obtidas a partir do pareamento dos
bancos é de suma importancia para que o IBGE e Ministério da Saude tomem as

medidas necessarias para melhora da cobertura dos seus sistemas e qualidade das
informacoes coletadas.
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Grafico 5 - Total e percentual de registros de nascidos vivos nao pareados na base do
IBGE, segundo os dez municipios de residéncia da mae com maior frequéncia de
registros nao pareados - Brasil - 2015
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Grafico 6 - Total e percentual de registros de nascidos vivos nao pareados na
base do Ministério da Saude, segundo os dez municipios de residéncia da mae
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2015-2016.

2. Ministério da Saude, Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes sobre Mortalida-
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Grafico 7 - Total e percentual de registros de obitos nao pareados na base do
IBGE, segundo os dez municipios de residéncia do falecido com maior

frequéncia de registros nao pareados - Brasil - 2015 %
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016.
2. Ministério da Saude, Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informagdes sobre Mortalida-

Grafico 8 - Total e percentual de registros de 6bitos nao pareados na base do
Ministério da Saude, segundo os dez municipios de residéncia do falecido com
maior frequéncia de registros nao pareados - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgao de Populacgéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016.
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Os cartogramas a seguir estao divididos em dois conjuntos: total de registros
nao pareados no municipio e percentual de registros nao pareados no municipio.
Assim como foram interpretados os Graficos 5, 6, 7 e 8, € importante analisar as duas
informacgodes conjuntamente pois um municipio pode apresentar um valor absoluto
de registros nao pareados alto, porém percentualmente esse valor absoluto pode
representar pouco dentro do volume total de registros levantados no municipio.
Da mesma forma, o contrario pode acontecer, um municipio apresenta um baixo
quantitativo de registros nao pareados, porém esse valor representa um percentual alto.
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Cartograma 1 - Total de registros de nascidos vivos nao pareados na base do IBGE,
segundo municipio de residéncia da mae - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
coes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Cartograma 2 - Percentual de registros de nascidos vivos nao pareados na base do IBGE,
segundo municipio de residéncia da mae - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
¢oes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Cartograma 3 - Total de registros de nascidos vivos nao pareados na base do Ministério da
Saude, segundo municipio de residéncia da mae - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacédo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgodes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
¢oes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Cartograma 4 - Percentual de registros de nascidos vivos nao pareados na base do
Ministério da Saude, segundo municipio de residéncia da mae - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacg6es sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
coes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Cartograma 5 - Total de registros de 6bitos nao pareados na base do IBGE, segundo
municipio de residéncia do falecido - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
coes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Cartograma 6 - Percentual de registros de 6bitos nao pareados na base do IBGE, segundo
municipio de residéncia do falecido - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
¢oes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Cartograma 7 - Total de registros de obitos nao pareados na base do Ministério da Saude,
segundo municipio de residéncia do falecido - Brasil - 2015
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Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacgéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgodes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
¢oes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Cartograma 8 - Percentual de registros de 6bitos nao pareados na base do Ministério da
Saude, segundo municipio de residéncia do falecido - Brasil - 2015
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Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacg6es sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informa-
coes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor..
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Conclusao

O pareamento e integracao das bases do IBGE e Ministério da Saude se mostrou
extremamente importante uma vez que esses resultados possibilitam uma melhor
enumeracao dos eventos vitais a medida que sejam agregados os registros pareados
e nao pareados em cada base.

E possivel observar uma alta taxa de pareamento entre os bancos o que mostra
eficiéncia de ambos os sistemas na coleta e qualidade do dado.

Embora existam divergéncias nas respostas de varidaveis comuns naqueles
registros onde foi possivel o pareamento entre os bancos do IBGE e Ministério da
Salde, isso nao é um indicativo de grande falha em nenhum dos sistemas. Essas
diferencas aparecem em pequena escala e o exercicio de pareamento torna possivel
a melhora da qualidade das informacoes nessas bases de dados.

Por fim, conseguimos identificar 4reas de menor cobertura em cada um
dos sistemas como vemos nos cartogramas onde a Regiao Norte mostra maiores
percentuais de registros nao pareados nos municipios. A identificagcao dessas areas
possibilita a execucao de politicas que visem a melhora da enumeracao dos eventos
vitais, o aprimoramento dos sistemas de informacodes e a erradicacao do sub-registro.

Como perspectivas futuras pontuamos os seguintes passos: (i) implementacao
da técnica de captura-recaptura com intuito de produzir estimativas de sub-registro.
Esse processo teria como base as informacoes derivadas dos proprios sistemas; (ii)
desenvolvimento de rotinas permanentes de harmonizacao e pareamento das bases
de dados, com implementacao anual; (iii) realizagdo de uma analise mais profunda dos
resultados do pareamento de registros de ébitos em grupos etarios especificos como
menores de um ano, mulheres em idade fértil e pessoas com 80 anos ou mais a fim
de entender e melhorar a cobertura dos sistemas para esses grupos; e (iv) construgao
de indicadores de natalidade e mortalidade comuns aos sistemas de informacoes
(IBGE e Ministério da Saude).
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Introducao

O sub-registro ainda € uma realidade presente nas fontes de dados
disponiveis, tanto para o Ministério da Saude quanto para o IBGE. Com
isso, observou-se a necessidade de estimar, de forma consistente, o
tamanho total da populacao, que no presente estudo, se refere aos eventos
vitais de nascimentos e Obitos.

Este artigo aborda a metodologia de captura-recaptura e os tipos de
aplicacoes que sirvam adequadamente para responder questoes como:
qual o volume total de eventos de nascidos vivos e de 6bitos em 2015?
E quanto é o sub-registro das bases do IBGE e do Ministério da Saude?

Desta forma, o objetivo é apresentar alguns tipos de aplicagoes
do Método de Captura-Recaptura e, por meio de um estudo empirico
exploratério, estimar o total populacional e o sub-registro inerente aos
dois Sistemas, com base nos dados de eventos vitais do IBGE e do
Ministério em 2015. O sub-registro estudado neste trabalho refere-se ao
valor estimado com base no método de pareamento realizado por Costa,
Trindade e Oliveira, no segundo capitulo desta publicagao, nao guardando
nenhuma relacdao com as estimativas até entao empregadas pelo IBGE.

* Tecnologista em Informacoes Geogréficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE:
** Tecnologista em Informacoes Geograficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE.
*** Pesquisador em Informacdes Geogréficas e Estatisticas da Diretoria de Pesquisas do IBGE.
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O Método de Captura-Recaptura € comumente utilizado para estas estimativas
onde ha casos de impossibilidade de contagem direta. No entanto, este Método possui
pressupostos que devem ser considerados e respeitados, para que a estimativa seja
consistente e se aproxime cada vez mais da realidade demografica dessas populacoes.
Estes pressupostos também serao abordados e discutidos no contexto do estudo
empirico para a escolha do tipo de aplicacdo do método mais adequado ao caso dos
eventos vitais do IBGE e do Ministério da Saude.

Metodologia

O Método de Captura-Recaptura, criado por Laplace (1783), para estimar a
populacao da Franca, tornou-se amplamente difundido e aplicado em diversas areas
como na demografia, epidemiologia e medicina.

Dunn e Andreoli (1994) abordam as aplicagcoes do Método na area da
epidemiologia em casos para estimativas de incidéncia e prevaléncia de doencas
comuns ou raras, estimativas da populacao de usuarios de drogas e a possibilidade
de estimar o volume de células vermelhas, entre outros exemplos. Segundo os
autores, o Método de Captura-Recaptura, além de prover estimativas mais corretas
de incidéncia e prevaléncia das doencgas, tem outras vantagens: consome menos
tempo e é mais barato. Isto porque nao existe necessidade de contar todos os casos
de uma determinada condicao dentro de uma populacao. A experiéncia do Escritorio
do Censo dos Estados Unidos mostrou que o aumento dos gastos nao eliminou
a subestimacao dos resultados e, em 1990, o referido Escritdrio admitiu que esta
contagem da populacao nao era completa, e introduziu a metodologia de captura-
recaptura para calcular o nivel de subestimacao (WOLTER, 1991).

Uma outra aplicacdo do Método foi realizada por Schmid e Silva (2011), para
estimar o numero de ocorréncias de nascidos vivos e, por consequéncia, o sub-registro
de nascidos vivos para o estado de Sergipe no segundo e terceiro trimestre de 2006. De
acordo com os autores, a estimacao pelo Método de Captura-Recaptura consiste em se
aproveitar da superposicao dos registros presentes em fontes sabidamente incompletas,
mas disponiveis, para medir a subestimacao das fontes. Isso permite a correcao das
estatisticas, de maneira a produzir indicadores mais proximos da realidade.

Schmid e Silva (2011) apontam que o método mais simples consiste em realizar
uma amostra da populagao, marcar os individuos, permitir que estes se misturem ao
restante da populacao e, em seguida, realizar nova amostra. Os individuos marcados
e recapturados sao contados e, a partir do numero de individuos presentes somente
na primeira amostra, somente na segunda amostra e daqueles presentes nas duas,
estimasse o tamanho total da populacao.

Recentemente, Bordoni et al. (2016), usaram o Método para realizar um
estudo sobre como mensurar o sub-registro de acidentes de trabalhos tipicos fatais.
Ademais, ressaltam, em seu artigo, que, optou-se pela utilizagao desse Método, haja
vista ser simples e de facil execucao e ter sido ja implementado no passado como
por exemplo, na estimacao da populacao da Franca e do tamanho de populagoes de
animais selvagens.

Para a aplicacao adequada do Método de Captura-Recaptura é necessario que
os seguintes pressupostos sejam considerados: (i) a populacéo é fechada, ou seja, ndo
ha alteracao do total. Desta forma, nao deve haver entradas ou saidas na populacao
final; (ii) equiprobabilidade de captura, todos os membros da populacdo tenham a
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mesma chance de serem capturados; (iii) amostras independentes, o primeiro evento
de captura em uma amostra e o segundo evento de captura (possivel recaptura) em
outra amostra, sao estocasticamente independentes.

Para um primeiro estudo, os pressupostos supracitados foram considerados
satisfeitos, uma vez que a populacao/quantidade, tanto para o evento de nascimento
como de 6bitos, é fechada por se tratar de um valor total ocorrido em determinado ano
—2015. A equiprobabilidade pode ser satisfeita, ao aceitar que o individuo da populagao
tem acesso amplo para registrar os eventos nascimento ou morte em ambas as fontes,
esta suposicao sera discutida mais adiante. E por fim, pode-se assumir independéncia
entre as amostras, uma vez que ao considerar cada fonte de dados uma amostra, a
captura é realizada pelo Ministério da Saude e a recaptura (comumente feita em um
momento posterior) realizado pelo IBGE.

Para Coeli, Veras e Coutinho (2000), o resultado deste processo poderia ser
representado por meio do Diagrama de Venn e daTabela de Contingéncia, apresentados
nas Figuras 1 e 2, e as suas formulas correspondentes.

Figura 1 - Diagrama de Venn para o Método de Captura-Recaptura
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Considerando o contexto do estudo:

N = ny, + nyy, + nyy + ny, = tamanho da populagao

N4y = nyq + ny, = total capturado no banco de dados do Ministério da Saide (amostra A)
Ng1 = nyq + ny; = total capturado no banco de dados do IBGE (amostra B)

ny; = numero de casos comum em ambos os bancos de dados Ministério da Saide e IBGE
n,, = nimero de casos apenas no banco de dado do Ministério da Satude

n,,; = nimero de casos apenas no banco de dado do IBGE

n,, = nimero de casos ndo capturados em nenhuma amostra
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Figura 2 - Tabela de Contingéncia

IBGE
Pareado Nic Pareado
Ministério Pareado 11 N1z Nas
da Saiide Nao Pareado Naq Naz
Ma1 N(?)

Além disso,

Pa1 = Tl = probabilidade de ser capturado na primeira amostra (Ministério da Satde)

N,
Pp1 = % = probabilidade de ser capturado na segunda amostra (IBGE)

n
DPaip1 = ﬁ = probabilidade de ser capturado por ambas as amostras

Desta forma, resolvendo N é obtido o seguinte estimador:

. Ny N
7 = Jarle1
N1

Consequentemente, a média e a variancia sao encontradas:

P E[N4{]E[Ng,] - PaiPpy
E[N] - E[nq4] =N

PAlBl

Var[] = (Ng1 +1) (Ngy + 1) (Nyg *191)(Npq * q1)
- (1 + D(nyg + D(nyy +2)

O Intervalo de Confianca (IC) de 95%:

ICosyy = 1,96 + _[Var[N]
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A partir dos dados encontrados nos bancos do Ministério da Saude e IBGE, e
das féormulas acima, foram obtidas as estimativas, por meio do Método supracitado,
para o total de nascimentos por Unidade da Federacao de residéncia da mae e para
o total de 6bitos por Unidade da Federacao de residéncia do falecido.

O Método descrito anteriormente trata da forma béasica de estimar o tamanho
da populacao pela captura-recaptura. No entanto, ha diversos contextos nos quais
estes pressupostos nao sao satisfeitos e métodos mais robustos foram criados para
considerar as possiveis falhas nestes pressupostos, como os apresentados a seguir.

Segundo Otis et al. (1978), o modelo pode incorporar trés fontes de variagao
na probabilidade de captura: (i) efeito temporal — faz com que as probabilidades de
captura variem de acordo com a ocasiao; (ii) efeito de heterogeneidade — faz com que as
probabilidades de captura variem entre as unidades; (iii) efeito comportamental —onde
a primeira captura muda o comportamento de uma unidade, entao a probabilidade
difere antes e depois da captura.

No presente estudo empirico, € importante ressaltar que o registro feito pelo
Ministério da Saude é considerado como a captura e o registro realizado pelo IBGE
€ a recaptura do Método em questao. Com isso, nao é observado o efeito temporal,
pois os registros sao referentes aos eventos ocorridos em 2015. Também nao é
observado um efeito comportamental entre os eventos de registros, pois nao ha
mudanca de comportamento entre as unidades selecionadas antes e depois da
captura (registro do Ministério da Saude). No entanto, pode se notar a presenca do
efeito de heterogeneidade, dado que o pressuposto de equiprobabilidade nao pode
ser satisfeito, uma vez que a distribuicao no Territério Nacional assinala diferencas
de acesso ao registro, tanto do Ministério da Saude quanto para o IBGE, entre as
regioes. Um exemplo disto é a maior facilidade de se realizar os registros nas grandes
metrdépoles e centros urbanos, o que nao ocorre em centros menores dispersos em
outras areas do Pais. Consequentemente, a probabilidade de captura e recaptura de
uma unidade varia de acordo com a regiao, Unidade da Federacao, etc.

Outro exemplo de modelo mais robusto, e que deve ser mencionado, é a
abordagem de Schmid (2010), que baseia seu trabalho nos estudos de Huggins (1989,
1991) que, por sua vez, introduziu um procedimento para a estimacdao do tamanho
de uma populacao fechada, quando as probabilidades de captura sao heterogéneas,
modelando as probabilidades de captura e recaptura em termos de variaveis
observaveis, como sexo, peso, histdéria de captura, etc. A modelagem ¢é realizada
construindo a verossimilhanca condicionada aos individuos capturados para estimar
parametros.

Schmid (2010) ressalta que a principal vantagem de se condicionar a
probabilidade aos individuos presentes no estudo é que se permite ajuste de
modelos com covaridveis, de uma maneira direta. Desta forma, para a construcao
dos modelos propostos por Huggins sao utilizados modelos lineares. A autora afirma
que nos modelos de captura-recaptura, as varidveis resposta sao dicotdbmicas, ou
seja, 1 = “capturado” e 0 = “nao capturado” Torna-se necessario entao realizar uma
“transformacao” de probabilidade, de maneira que seja possivel ajustar os modelos
lineares com as variaveis que representam as caracteristicas dos individuos e/ou
ambiente. Esta transformacao é feita através da funcao de ligacdo. Os modelos
de captura-recaptura para populacoes fechadas, condicionados as observacoes
(modelos Huggins), utilizam a funcao logistica como funcao de ligacdao (HUGGINS,
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1989, 1991). A modelagem citada pela autora corrobora com a necessidade de aplicar
uma modelagem estatistica adequada de acordo com o possivel efeito inerente ao
caso. Porém, como os modelos abordados por Schmid (2010) utilizam covariaveis
observaveis (idade, sexo, tamanho, etc.) para modelar as probabilidades de captura,
esta abordagem nao sera aplicada no contexto deste trabalho.

Desta forma, para o estudo empirico, houve a necessidade de buscar um tipo
de aplicagao que considerasse o efeito de heterogeneidade, sendo encontrada a
modelagem proposta por Baillargeon e Rivest (2007). Os autores apresentam o pacote
Rcapture, do programa R-project, e afirmam que este € um pacote especializado
para modelagem de heterogeneidade. Enfatizam que a familia de estimadores de
Poisson pode prover uma ampla gama de correcoes para a heterogeneidade. No
pacote Rcapture, todos os modelos sao ajustados usando funcao de modelos lineares
(Generalized Linear Models - GLM). Isto produz estimativas de maxima verossimilhanga
para os parametros log-lineares. A maximizacao é feita através de um algoritmo de
minimos quadrados repesados iterativamente, que é simples e estavel. Uma estimativa
do tamanho da populacao ¥ é entao derivada de parametros log-lineares.

Ainda, de acordo com Baillargeon e Rivest (2007), o estimador de & é obtido
por maximizar a log-verossimilhancga da Poisson. Cormack e Jupp (1991) mostram que
este estimador de Poisson é quase idéntico ao estimador condicional da multinomial.

Os modelos log-lineares supracitados, e a maximizacao de N pela log-
verossimilhanga de Poisson, foram selecionados para estimar nossa populacgao total, que
no presente trabalho refere-se ao volume de todos eventos de nascidos vivos e 6bitos
ocorridos no ano de 2015. Baillargeon e Rivest (2007) descrevem e detalham o ajuste da
modelagem apresentada a seguir para o caso do modelo mais simples M, que possui
uma unica probabilidade de captura » comum a todas as unidades, e em todas as
ocasiodes, as quais ndo mudam a partir da primeira captura. Para um experimento
incluindo t ocasides de captura, 2F — 1 histdricos de captura ¢ sdo observaveis. A
unidade de probabilidade para a unidade experimentar um histdrico de captura q
é Pr(w) = (1—p)tLoi*»*Le;, onde X w; € 0 numero de vezes que a unidade
foi capturada. Assim sendo, o nimero esperado de unidades na populacdo tem
historico de capturaw €y = (1 — p)*~Z«;*#*L@;, Esta frequéncia esperada pode
ser reexpressa na forma do modelo log-linear como:

U, =exp| log(N(1 —p)") + Z wj log <1P%p>
'y ~———— —

R

Assim, o modelo ajustado M é feito como modelo log-linear:

E(Y) = exp(XB);
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Onde, ¥ = (2% — 1) x 1 vetor de frequéncias observadas M, (incluindo a
frequéncia de zeros), ¥ = (2% — 1) X 2, matriz desenho. Entéo, o total da populagéo
estimado, N=n+ exp[’?] onde 11 € o numero total de unidades capturadas durante
o experimento. Este, de fato, € um estimador de tamanho da populacao porque
exp(y) = expf_lﬂg(N(l - p)r]) =N(1—p)" =N X Pr(w,) = 1y, onde wy é
0 nédo observavel, historico de captura zero e i, € o numero esperado de unidades
nunca capturadas.

Por considerar o efeito de heterogeneidade intrinseca no modelo, este Método foi
escolhido para realizar as estimativas populacionais para o estudo de caso. Além deste,
apenas a titulo de comparacao, foi aplicado o método mais classico e deterministico
de captura-recaptura. E, como mencionado anteriormente, o método que modela a
heterogeneidade estd implementado no pacote Rcapture do programa R-project. Este
foi usado para os calculos das estimativas para o tamanho da populacao, objetivo
deste estudo.

Aplicacao dos Métodos

Com o intuito de estimar o total dos eventos de nascimentos e 6bitos, dois
Métodos de Captura-Recaptura foram aplicados aos dados do Ministério da Saude e
IBGE referentes ao ano de 2015.

O primeiro estéa relacionado a primeira abordagem deste artigo, sendo o método
mais basico e simples, e que considera todos os pressupostos satisfeitos entre os
bancos a serem estudados — Ministério da Saude e IBGE, sendo tratado neste artigo
como “deterministico”

Por sua vez, a segunda metodologia aplicada € mais robusta, dado que considera
o efeito da heterogeneidade inerente ao caso estudado, uma vez que é realizado por
meio de uma modelagem estatistica, aqui chamada de Modelo Linear Generalizado
- MLG.

No caso dos nascidos vivos, para as estimativas serem realizadas, foi utilizada
a variavel Unidade da Federacao de residéncia da mae, presente em ambos os
bancos. Por sua vez, no caso de 6bitos foi utilizada a varidavel Unidade da Federacao
de residéncia do falecido.

Como citado anteriormente, os dados utilizados para a aplicacao dos Métodos
sao os eventos vitais de nascimentos e 6bitos de 2015, presentes nas bases de dados
do IBGE e do Ministério da Saude. Estas duas fontes de dados foram pareadas e os
resultados deram origem a esta etapa de estimacao para o total Brasil e os totais por
Unidades da Federagcao. O Método e descrigcao do pareamento pode ser encontrado
no segundo capitulo desta publicacao.

Para o exercicio de pareamento, foram retirados do banco de dados do IBGE
0S casos especiais’, pois esses nunca seriam pareaveis por nao constarem na base

1 Os eventos especiais sao: (i) nascimentos - registro por sentenca judicial, adogao com segundo registro, Registro
Administrativo de Nascimento de Indigena - RANI ou requerimento na Fundagao Nacional do Indio - Funai e testemunhas;
(ii) obitos — testemunhas qualificadas, registro por sentenca judicial, registro administrativo da Funai e testemunhas.
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de dados do Ministério da Saude. No entanto, para o estudo de captura-recaptura,
esses casos foram levados em consideracao por serem eventos vitais efetivamente
ocorridos e que devem ser levados em consideracao na estimacao do total de eventos
de nascimentos e de 6bitos.

ATabela 1 abaixo mostra os resultados do pareamento, para o total Brasil e
Unidades da Federacao, e que serao a base para a construgao do calculo por meio
do Método Deterministico e da modelagem estatistica MLG.

Tabela 1 - Registros de nascidos vivos e obitos pareados por origem da base de dados,
segundo as Unidades da Federacao de residéncia da mae e do falecido - 2015

Nascidos Vivos Obitos
resLiJc;ggiidan: ;sz: Laog ?;:ceido AIFéegés Ml?:ies?srsio An;:sa;as AlréeGnss M?:ii?::o ArE:::Sas
da Saude da Saude

Brasil 62 977 94087 2923578 31176 65946 1231223
Rondénia 476 1200 26 668 347 194 7974
Acre 370 1164 15927 182 241 3478
Amazonas 4139 6 694 73079 797 2241 15 395
Roraima 705 2098 9164 62 217 1975
Para 6313 10 338 132584 2131 7917 30675
Amapa 643 1349 14 689 274 717 2437
Tocantins 830 1157 24003 350 865 6 856
Maranhao 4709 10 659 106 861 2472 10 972 24 537
Piaui 1060 1682 47 244 661 2 896 17 014
Ceard 5297 4083 128 300 2410 5141 51 464
Rio Grande do Norte 1444 1409 47 626 1085 2661 18 064
Paraiba 1564 1225 57 332 1715 1965 24 896
Pernambuco 3965 6 350 136 502 1915 3171 60014
Alagoas 1454 1800 50515 1131 2 057 18 367
Sergipe 756 101 33739 298 1274 12 608
Bahia 6 646 5597 201 468 4852 8378 82 239
Minas Gerais 5375 5318 263188 3518 3435 130 290
Espirito Santo 1757 1950 54 996 451 687 22181
Rio de Janeiro 3410 17 908 217 503 1068 2558 131 387
Sao Paulo 2074 2626 631 645 405 1735 291594
Parana 1520 1425 159 091 803 1204 70915
Santa Catarina 696 667 96 344 751 1102 37529
Rio Grande do Sul 1458 1609 146 650 856 575 82 888
Mato Grosso do Sul 1109 865 42 994 370 519 15 316
Mato Grosso 1758 1765 54 910 531 1155 16 548
Goias 1742 1880 98 834 926 1873 37 558
Distrito Federal 522 258 45 661 253 196 12100
Sem especificacao 16 89 5 67
Ignorado 1169 5972 557 4857

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro
Civil 2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos 2015 e Sistema de Informacoes
sobre Mortalidade 2015.
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Estimacao do volume total dos eventos vitais para
Brasil e Unidades da Federacao

Nascidos Vivos

Como visto naTabela 1, o IBGE tem como opc¢ao de resposta na Unidade da
Federacao as categorias: “Brasil sem especificacao” e “Ignorados” Para calcular as
estimativas do total de nascidos vivos, os registros, nessa situagao, foram redistribuidos
proporcionalmente nas Unidades da Federacao.

Para o Método Estatistico utilizou-se a modelagem do pacote Rcapture do
programa R-project, citado anteriormente. As estimativas para o total Brasil foram
calculadas pelos dois Métodos e sao apresentadas no Quadro 1.

Quadro 1 - Estimativas do total de nascidos vivos para o Brasil,
por métodos de estimacao e diferenca percentual

Total estimado - Total estimado - (MLG) Diferenga
Total - Nascidos Vivos (Deterministico) (%)
3083679 3080 749 0,10%

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacdo de Populagéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos 2015. Dados trabalhados pelo autor.

As estimativas do total de nascidos vivos para o Brasil entre os dois Métodos
sao bem préximas, sendo a diferenca de 2 929 registros estimados, o que representou
uma variacao de 0,1 ponto percentual.

De acordo com o Quadro 2, as estimativas de sub-registro para o total de
nascidos vivos no IBGE, considerando a modelagem estatistica MLG, estao em torno
de 3,4%, enquanto que para o Ministério da Saude a subnotificagdo estaria proxima
a 2,3%. Os resultados por Unidades da Federagao podem ser observados naTabela 2.

Quadro 2 - Estimativas de sub-registro e subnotificacao de nascidos vivos para o Brasil,
por base de dados de origem e métodos de estimacao

IBGE MS
Subregistro - Subregistro - Subnotificagao — Subnotificagao —
Total - Nascidos Vivos (Deterministico) (MLG) (Deterministico) (MLG)
-3,50% -3,40% -2,39% -2,30%

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacgédo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos 2015. Dados trabalhados pelo autor.
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Tabela 2 - Estimativas do total de Nascidos Vivos por métodos de estimacao e diferenca
percentual, segundo as Unidades da Federacao - Brasil - 2015

Unidades da Federacgéo de Total estimado - Total estimado Diferenca

A : P (Modelo Linear o
residéncia da mae (Deterministico) Generalizado - MLG) (%)

Rondbnia 28 430 28 439 (-)0,03
Acre 17 528 17 547 (rom
Amazonas 84 529 84143 0,46
Roraima 12 164 12 000 1,37
Par4 150 133 149 633 0.33
Amapé 16 784 16724 036
Tocantins 26 097 26 058 0.15
Maranhao 123019 122 541 0.39
Piaui 50 142 50 104 0,08
Cearé 138 220 138 050 012
. 0,08

Rio Grande do Norte 50 649 50 607
Paraiba 60 304 60 271 0.05
0,13

Pernambuco 147 365 147 178
Alagoas 53 955 53 903 0,10
Sergipe 35613 35 592 0,06
Bahia 214 446 214 259 0,09
Minas Gerais 274 641 274 531 0,04
,. 0,10

Espirito Santo 58 914 58 853
. . 0,12

Rio de Janeiro 239 624 239 341
Sao Paulo 637 705 637 697 0,00
Parana 162 410 162 398 0,01
Santa Catarina 97 925 97 927 0,00
Rio Grande do Sul 150 066 150 052 0,01
0,05

Mato Grosso do Sul 45101 45 080
Mato Grosso 58 638 58 581 0.10
Gois 102728 102 695 0,03
Distrito Federal 46 549 46 547 0,00

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacédo de Populagao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Os resultados apresentados mostram a proximidade das estimativas encontradas
por meio dos dois Métodos aplicados, onde apenas Roraima apresentou a maior
diferenca percentual de 1,37%, Unica acima de 0,5%. As demais Unidades da Federacgao
apresentaram diferencas percentuais menores que 0,5%.

As estimativas de sub-registro e subnotificacao foram calculadas em cada
Unidade da Federacao. Estas sao apresentadas naTabela 3.
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Tabela 3 - Estimativas de sub-registro e subnotificacao de nascidos vivos, por base dados
de origem e métodos de estimacao, segundo Unidades da Federacao - Brasil -2015

Unidades daFederacao de
residéncia da mae

IBGE

Sub-registro -
(Deterministico)
(%)

Sub-registro -
(Modelo Linear
Generalizado-MLG)
(%)

Ministério da Saude

Sub-registro -
(Deterministico)
(%)

Sub-registro —
(Modelo Linear
Generalizado-MLG)
(%)

Rondoénia

Acre

Amazonas
Roraima

Para

Amapa

Tocantins
Maranhao

Piaui

Ceara

Rio Grande do Norte
Paraiba
Pernambuco
Alagoas

Sergipe

Bahia

Minas Gerais
Espirito Santo

Rio de Janeiro
Sao Paulo

Parana

Santa Catarina
Rio Grande do Sul
Mato Grosso do Sul
Mato Grosso
Goias

Distrito Federal

(-) 4,49
(-)7,29

(-)9,14
(-) 22,85
(-)7,78
(-)9,16
(-) 4,81
(-) 9,95
(-) 3,55
(-)3,18
(-) 2,95
(-) 2,13
(-) 4,64
(-) 3,56
(-) 2,99
(-) 2,77
(-) 2,02
(-) 3,54
(-) 8,22
(-) 0,41
(-) 0,89
(-) 0,69
(-) 1,09
(-) 2,01
(-) 3,21
(-) 1,90

(-) 0,56

(-) 4,52
(-) 7,41
(-) 8,64
(-) 21,19
(-) 7,42
(-) 8,77
(-) 4,65
(-) 9,53
(-) 3,47
(-) 3,05
(-) 2,87
(-) 2,08
(-) 4,51
(-) 3,46
(-) 2,93
(-) 2,68
(-)1,98
(-) 3,43
(-) 8,09
(-) 0,41
(-)0,89
(-) 0,69
(-) 1,09
(-) 1,96
(-) 3,11
(-)1,87

(-) 0,56

(-) 1,81
(-) 2,36
(-) 5,76
(-)7,83
(-) 4,84
(-) 4,45
(-) 3,52
(-) 4,48
(-) 2,28
(-)4,20
(-) 3,08
(-) 2,77
(-) 2,95
(-) 2,93
(-) 2,28
(-) 3,36
(-) 2,08
(-) 3,25
(-) 1,59
(0,33
(-) 0,97
(-)0,73
(-) 1,01
(-) 2,62
(-) 3,26
() 1,79

(-)1,16

(-) 1,85
(-) 2,47
(-)5,28
(-) 6,38
(-) 4,49
(-) 4,08
(-)3,36
(-) 4,08
(-) 2,20
(-) 4,07
(-) 3,00
(-) 2,72
(-) 2,82
(-) 2,83
(-) 2,22
(-) 3,27
(-) 2,04
(-)3,14
(-) 1,47
(0,33
(-) 0,96
(-) 0,74
(-) 1,00
(-) 2,57
(-)3,16
(-)1,76

(-)1,16

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Populacao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Estas estimativas sao importantes para os gestores das pesquisas avaliarem as
necessidades de investimento para ampliar a cobertura dos sistemas.

ATabela 3 aponta que, em ambos os Métodos, as Unidades da Federacao com
maior percentual de sub-registro e subnotificacao estao concentradas na Regiao Norte,
com grande destaque para Roraima que apresentou os maiores percentuais, tanto
para o IBGE quanto para o Ministério da Saude. Por outro lado, Sao Paulo apresenta
o menor percentual de sub-registro e subnotificagao.
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Obitos

O mesmo processo foi realizado para a estimativa do numero total de o6bitos,
neste caso considerada a variavel Unidade da Federacéao de residéncia do falecido. E
importante ressaltar que, assim como em nascidos vivos, também foram levados em
consideracgao os registros de “Brasil sem especificacao” e “Ignorados” encontrados
somente no banco do IBGE, e também redistribuidos proporcionalmente nas Unidades
da Federacao. As estimativas para o nimero total de 6bitos sdo expressas no Quadro 3.

Quadro 3 - Estimativas do total de 6bitos para o Brasil,
por métodos de estimacao e diferenca percentual

Total estimado - Total estimado - Diferenca
Total - Obitos (Deterministico) (MLG) (%)
1331992 1328 435 0,27%

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Como visto em nascidos vivos, a estimativa encontrada para o numero total de
6bitos é bem préxima, sendo a diferenca entre as estimativas dos Métodos utilizados
de 3 557 registros ou 0,27%.

O Quadro 4 mostra as estimativas de sub-registro e subnotificacao de 6bitos
para o Brasil, e enfatiza a pequena diferenca entre os Métodos. O maior percentual
foi encontrado na base do IBGE. Estas diferencas ficam mais nitidas ao se observar
o comportamento por Unidades da Federagao.

Quadro 4 - Estimativas de sub-registro e subnotificacao de 6bitos para o Brasil,
por base dados de origem e métodos de estimacao

IBGE MS

Total - Obitos

Sub-registro —
(Deterministico)

Sub-registro —
(MLG)

Sub-registro —
(Deterministico)

Sub-registro
—(MLG)

-5,97%

-5,69%

-3,08%

-2,80%

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

ATabela 4 contempla as estimativas por Unidade da Federacao. E novamente,
como observado no tema anterior, os resultados apresentados acima mostram a
proximidade das estimativas encontradas. No entanto, para o caso de ébitos ha
mais Unidades da Federacao com diferencas percentuais acima de 1%, sao elas:
Para (1,36%); Amapa (2,37%); e Maranhao (2,94%). As demais Unidades da Federacao
apresentaram diferenca percentual menores que 1%. Ainda assim, essas maiores
diferencas percentuais nessas trés Unidades da Federagcao sao baixas, tornando os
resultados dos dois Métodos utilizados muito préximos.
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Tabela 4 - Estimativas do total de 6bitos por métodos de estimacao e
diferenca percentual, segundo as Unidades da Federacao - Brasil - 2015

Unidades da Federacéo de
residéncia do falecido

Total estimado —
(Deterministico)

Total estimado -
(Modelo Linear
Generalizado - MLG)

Diferenca
(%)

Rondénia

Acre

Amazonas
Roraima

Para

Amapa

Tocantins
Maranhao

Piaui

Ceara

Rio Grande do Norte
Paraiba
Pernambuco
Alagoas

Sergipe

Bahia

Minas Gerais
Espirito Santo

Rio de Janeiro
Sao Paulo

Parana

Santa Catarina
Rio Grande do Sul
Mato Grosso do Sul
Mato Grosso
Goias

Distrito Federal

8 562
3931
18 628
2270
41 444
3525
8150
39 246
20765
59 510
22 065
28 844
65 479
21778
14 266
96 389
137 924
23430
135 581
294913
73 236
39 569
84 674
16 286
18 348
40572
12 607

8572
3957
18510
2263
40 886
3443
8106
38125
20 651
59 267
21904
28708
65 377
21651
14 238
95 889
137 830
23418
135 563
294912
73225
39 554
84 670
16 275
18 310
40 525
12 604

(-) 0,12
(-) 0,68

0,63
0,30
1,36
2,37
0,54
2,94
0,55
0,41
0,74
0,47
0,16
0,59
0,20
0,52
0,07
0,05
0,01
0,00
0,01
0,04
0,00
0,07
0,20
0,11
0,02

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Populacéo e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

A partir destas estimativas, foram calculados os percentuais de sub-registro em
cada Unidade da Federacao. Estas sao apresentadas na Tabela 5 e evidenciam que
na base do IBGE sao observados percentuais mais altos nas Unidades da Federacao
das Regioes Norte e Nordeste. Sendo verificado no Maranhao o maior percentual de
sub-registro (40,41%), calculado pela modelagem estatistica MLG. O menor percentual
continua sendo em Sao Paulo, que pelo mesmo Método apresentou cerca de 0,59%
de sub-registro. Ja para o Ministério da Saude, as Regioes Norte e Nordeste também
se destacam com os maiores percentuais de subnotificagoes. A Unidade de Federacao
com maior percentual encontrado € o Amap4a, que pela modelagem estatistica MLG
apontou cerca de 8,82% de subnotificacao, sendo assim o menor percentual encontrado

foi em Sao Paulo (0,14%).
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Tabela 5 - Estimativas de sub-registro e subnotificacao de obitos, por base dados de
origem e métodos de estimacao, segundo Unidades da Federacao - Brasil - 2015

IBGE MS

Sub-registro-
(Modelo Linear
Generalizado-MLG)
(%)

Sub-registro —
(Modelo Linear
Generalizado- LG)
(%)

Unidades da Federacao de

Sub-registro -
residéncia do falecido

(Deterministico)
(%)

Sub-registro —
(Deterministico)
(%)

Rondénia (-) 2,42 (-) 2,64 (-) 4,41 (-) 4,563
Acre (-) 6,90 (-)7,63 (-) 5,30 (-) 6,01
Amazonas (-) 14,50 (-) 13,78 (-) 5,25 (-) 4,59
Roraima (-) 10,94 (-) 10,61 (-) 3,18 (-) 2,87
Para (-) 25,71 (-) 24,01 (-) 7,05 (-) 5,61
Amapa (-) 29,30 (-) 26,30 (-) 11,40 (-) 8,82
Tocantins (-) 12,57 (-) 11,96 (-)5,17 (-) 4,61
Maranhao (-) 44,54 (-) 40,41 (-) 10,22 (-) 7,07
Piaui (-) 16,95 (-) 16,31 (-) 3,94 (-) 3,37
Ceara (-) 9,95 (-) 9,50 (-) 4,75 (-) 4,32
Rio Grande do Norte (-) 14,67 (-) 13,83 (-) 6,09 (-) 5,32
Paraiba (-)7,86 (-)7,35 (-) 6,99 (-) 6,48
Pernambuco (-) 5,26 (-) 5,10 (-) 3,24 (-) 3,08
Alagoas (-) 11,15 (-) 10,50 (-) 6,25 (-) 5,62
Sergipe (-) 10,06 (-) 9,84 (-) 2,39 () 2,19
Bahia (-) 10,15 (-) 9,567 (-) 5,98 (-) 5,43
Minas Gerais (-) 2,63 (-) 2,66 (-) 2,74 (-) 2,67
Espirito Santo (-) 3,08 (-) 3,03 (-) 2,06 (-) 2,01
Rio de Janeiro (-) 1,94 (-) 1,93 (-) 0,82 (-) 0,81
Sao Paulo (-) 0,59 (-) 0,59 (-)0,14 (-)0,14
Parana (-) 1,69 (-) 1,68 (-)1,15 (-) 1,13
Santa Catarina (-) 2,92 (-) 2,89 (-) 2,03 (-) 1,99
Rio Grande do Sul (-) 0,69 (-) 0,69 (-) 1,05 (-) 1,04
Mato Grosso do Sul (-) 3,38 (-) 3,31 (-) 2,45 (-) 2,39
Mato Grosso (-) 6,95 (-) 6,74 (-) 3,26 (-) 3,05
Goias (-) 4,97 (-) 4,85 (-) 2,50 (-) 2,38
Distrito Federal (-) 1,61 (-) 1,59 (-) 2,12 (-)2,10

Fontes: 1. IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populagao e Indicadores Sociais, Estatisticas do Registro Civil
2015-2016. 2. Ministério da Saude, Sistema de Informacdes sobre Mortalidade 2015. Dados trabalhados pelo autor.

Consideracoes finais

Apbs a apresentacao de diversas abordagens sobre a aplicagao do Método
de Captura-Recaptura, o presente estudo se fixou em duas variagbes do Método: o
Deterministico e o Modelo Log-Linear MLG.

Para este caso, identificou-se que a aplicacao do Método no estudo empirico
€ comprometida devido a presenca da heterogeneidade no processo de captura-
recaptura, surgindo a necessidade de se buscar a aplicagao de um método que considere
este efeito. Com isso, selecionaram-se os modelos log-lineares e por meio deles utilizou-
se a maximizacao de N pela log-verossimilhanca de Poisson para estimar o volume
de nascidos vivos e 6bitos, incorporando o efeito de heterogeneidade na modelagem.
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A aplicacao dos Métodos resultou em estimativas dos eventos vitais para o total
Brasil e suas Unidades da Federacao para o ano de 2015. Ao observar os resultados
das duas metodologias, pode-se perceber que os valores encontrados foram proximos.
Desta forma, os Métodos apontam consisténcia das estimativas encontradas. Ademais,
estimaram-se os sub-registros e subnotificagdes, nos dois sistemas, para Brasil e
Unidades da Federacao. Com estes valores estimados, os maiores percentuais de
sub-registros e de subnotificagoes sinalizam a necessidade de melhoria na cobertura
de nascidos vivos em Roraima e de dbitos no Maranhao e Amapa.

Como mencionado anteriormente, os valores estimados sao importantes para o
Ministério da Saude e o IBGE investirem na melhoria da captacao de dados em todo o
Pais, dado que o Método permite sinalizar o quanto cada sistema deve ser aprimorado,
bem como orientar politicas para erradicagao de sub-registro.

No campo da demografia, este Método traz beneficios relacionados as projecoes
populacionais. A técnica fornece estimativa de completude dos eventos de nascimentos
e Obitos, possibilitando nao sé o calculo de indicadores mais confidveis como
também o refinamento na construcao de hipoteses futuras para o comportamento
das componentes da dindmica demografica.

Para futuros estudos, recomenda-se: (i) realizar estimativas desagregadas
no nivel municipal, de forma a identificar lacunas na cobertura dos eventos vitais;
e (ii) investir no estudo e aplicacao de outros métodos que considerem o efeito de
heterogeneidade sobre os dados, comparando possiveis diferengcas com as estimativas
encontradas pelo modelo log-linear.
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SISTEMAS DE ESTATISTICAS VITAIS NO BRASIL
AVANCOS, PERSPECTIVAS E DESAFIOS

Existem, no Brasil, dois grandes sistemas sobre Estatisticas Vitais. Um, de responsabilidade do
IBGE, consiste nas Estatisticas do Registro Civil, que retine informagdes sobre os nascidos vivos,
casamentos, 6bitos e dbitos fetais informados pelos Cartérios de Registro Civil de Pessoas Natu-
rais e cujos resultados constituem importante instrumento para o acompanhamento da evolugao
da populagio brasileira, sobretudo nos periodos intercensitérios, quando tais estatisticas se tornam
imprescindiveis para estudos demograficos mais aprofundados. O outro, criado pelo Ministério da
Saude, retine os registros administrativos do Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos - SINAsC
e do Sistema de Informagao sobre Mortalidade - SIM, os quais provém dados ndo s6 para o acompa-
nhamento e a analise do perfil epidemioldgico, como também para a orientagao da gestdo da saude

e a construgdo de politicas nesta area.

As finalidades distintas justificam a coexisténcia desses dois Sistemas de Estatisticas Vitais. To-
davia, recomendacdes da Divisdo de Estatistica das Nacdes Unidas (United Nations Statistics Division -
UNSD) e a procura da completude na cobertura dos registros e notificacdes de nascimentos e 6bi-

tos indicam a necessidade de colaboragdo, harmonizagéo e, preferencialmente, de integracio entre

r\v/\v/

ambos. O desafio, assim, reside em promover a harmonizagao dessas duas grandes bases oficiais de

dados, e é nesse contexto que se insere a presente publicacio, estruturada em trés capitulos.

O primeiro, Panorama das estatisticas vitais no Brasil, traga um breve histérico do Registro Civil
de Pessoas Naturais no Pais, com informagdes sobre o seu marco juridico e a evolugdo da produgao
dessas estatisticas pelo IBGE, aborda aspectos dos Sistemas de Informagio do Ministério da Satide
e enfoca os principios e as recomendacdes internacionais propostas pela UNSD, identificando os

requisitos ja atendidos e as eventuais lacunas a cumprir. Tece ainda consideragdes gerais sobre os

—
caminhos que podem ser percorridos na busca pela cobertura integral dos eventos vitais no Pais,
aliada & melhoria da qualidade das informagdes e a integragdo dos Sistemas.

O segundo capitulo, Pareamento de dados das Estatisticas do Registro Civil e das Estatisticas Vitais
> (Sistemas de Informagoes sobre Nascidos Vivos e Mortalidade) visa avaliar a cobertura dos dois bancos

de dados e, para tal, mensura quantos eventos vitais foram alcangados por ambas as fontes ou apenas
por uma delas. O pareamento realizado permite que tanto o IBGE quanto o Ministério da Satde

tomem medidas para melhorar a cobertura e o funcionamento de seus respectivos Sistemas.

O tltimo capitulo, Aplicagio do Método Captura-Recaptura aos dados de estatisticas vitais: estudo

empirico, estima, por meio de um estudo exploratorio, o total populacional e o sub-registro inerente

aos dois Sistemas, com base nos dados de eventos vitais do IBGE e do Ministério da Satide em 2015.
]
As simulagdes e os exercicios ora propostos constituem o inicio de uma ampla cooperagdo entre
os dois principais produtores de informagdes sobre Estatisticas Vitais no Brasil. Seu resultado sera,
> sem duavida, a qualificagdo dos dados coletados por ambas as Institui¢des, a uniformizagio de con-
ceitos e o aprimoramento das informagdes prestadas, de forma a atender aos distintos prop6sitos de ISBN 978-85.240-4459-5
estudos sociodemogrificos e de fomento as politicas publicas brasileiras. “ “ ‘ “
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