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RESUMO

As informagbes contidas nos Sistemas de Informagdestentes no Brasil s&o
insuficientes para identificar as necessidades ajfalpcdo no setor saude. No Brasil, as
informacBes em saude sdo coletadas principalmethds Sistemas Nacionais de Informacéo
em Saude. Estes sistemas possuem cobertura em nagenal, porém, o Sistema de
Informacdo sobre Mortalidade (SIM), o Sistema ddormacdes sobre Nascimentos
(SINASC) e o Sistema de Informacdes de Agravosadithcao (SINAM), abrangem toda a
populacdo, enquanto o Sistema de Informacdo dacAterBasica (SIAB), Sistema de
Informacdes Hospitalares (SIH) e o Sistema de inémdes Ambulatoriais (SIA), cobrem
somente a populacido atendida pelo Sistema UnicSadgle (SUS). Esses dois Ultimos
sistemas de informacéo, diferente dos demais, &r@acbmo principal objetivo a informacéao
epidemiolégica e sim administrativa, possibilitandssim uma caracteristica monetaria
principalmente. A partir da revisdo de literatui@s dnquéritos em saude, elaboramos uma
listagem dos principais inquéritos nacionais realds no Brasil. Todos os inquéritos listados
na tabela foram realizados nacionalmente, algultadas para as capitais brasileiras e outros
que englobam a populagédo brasileira tanto dasatspibs estados quantos das cidades. O
conhecimento de habitos ndo saudaveis que levaat@uoetimento de doencas subsidia o
planejamento de politicas publicas, assim comoilpiisa promocéo de condi¢cbes de vida e
habitos mais saudaveis para a populacdo em gernkecimento de habitos ndo saudaveis
que levam ao acometimento de doencas subsidianejptaento de politicas publicas, assim
como possibilita a promocéo de condi¢cdes de vidabéos mais saudaveis para a populacao
em geral.

Palavras-chave Inquéritos em saude; informacéo; Divulgacdo dlermacdes Cientificas.
ABSTRACT

Information contained in the existing Informatiorys&ms in Brazil are insufficient to
identify the needs of the population in the healéttor. In Brazil, health information is
collected primarily by the National Information $ms in Health These systems have
coverage at the national level, however, the Infdrom System (SIM), the Births Information
System (SINASC) and System information Disease &illemce (SINAM), covering the
entire population, while the information System Brimary Care (ISPC), Hospital
Information System (HIS) and Outpatient informati®ystem (CIS), covering only the
population served by the System Health System (SU9se last two systems, unlike the
others, are not the main purpose of epidemiologicrmation, but administrative, thus
enabling a feature mainly monetary. From the litea review of health surveys, we
developed a list of major national surveys condiliateBrazil. All surveys listed in the table
were performed nationally, some focus on the chpitees and others that encompass both
the Brazilian population of the state capitals lodge cities. Knowledge of unhealthy habits
that lead to the onset of disease subsidizes ppblicy planning, as well as enables the
promotion of living and healthy lifestyles for tigeneral population. Knowledge of unhealthy
habits that lead to the onset of disease subsigiubbc policy planning, as well as enables
the promotion of living and healthy lifestyles tie general population.

Keywords: Health surveys, Information, Dissemination of atiec information.
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INTRODUCAO

Cada vez mais, as informacdes em salude contemyptasspaco de destaque no
contexto atual. Elas séo essenciais para o plaeajandas intervencées em saude coletiva e
individual, assim como na analise epidemiolégiaagdo saude-doenca e promocao da
saude. A auséncia de universalidade da cobertusisttoma de informacdes hospitalares faz
com que o célculo das taxas de internacéo refiepsras ao Sistema Unico de Saude (SUS)”
(VIACAVA, 2002, p. 608).Diante deste fato, os inqtas nacionais de saude sdo essenciais
para conhecer a realidade brasileira. As informactéetadas nas pesquisas sao importantes
para identificar o perfil da sociedade brasileijpajs através delas, € possivel verificar
potenciais fatores de risco na populagdo, bem caspectos relativos a habitos de vida e
comportamentaisSendo assim,

0s inquéritos populacionais sédo instrumentos atliis como subsidios a
formulacdo e avaliagdo das politicas publicas,atmln-se crescente a sua
utilizacé@o nos diversos paises como ferramentgd® @o planejamento de
saude (MALTA, 2008, p. 159).

Os Inquéritos nacionais de saude sédo determinpatasidentificar de maneira social

as necessidades da populacdo. Conhecer atravesutdio e€lo individuo as dificuldades de
acesso aos servicos de saude, a ocorréncia deadpexssim como avaliar problemas de
saude pouco sintomaticos e ainda nao relacionagegmoridades de cuidados pelo setor
saude. Os inquéritos sdo de grande importancia pasaude publica, pois coletam
informacdes para o conhecimento das dificuldadissgyualdades tédo presentes na sociedade
contemporanea. Os inquéritos de saude podem dingiaulistancias de maneira significativa,
pois 0 mapeamento das necessidades de cada regé@nopiciar uma melhora na qualidade
de vida da populacdo. Os inquéritos de saude sabsigoliticas publicas e delimitam
importantes informacdes para o setor saude, ma&s pasorama deve-se estar atento para que
os dados coletados sejam realmente identificads®. deve ser incorporado em todas as
etapas do processo, desde sua andlise até a gi&oldas dados coletados.

Neste contexto as decisdes politicas e o planefangeaxecucao dos inquéritos nacionais de
saude devem ser consideradas de forma essenaad paito da acao.

O estudo deve ser capaz de responder as lacurgistema Unico de Sadde,
conseguindo assim identificar e fornecer informacfiEbre os determinantes



T de saude, as necessidades de saude, os usosuipsssee saude, e
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Os inquéritos também devem buscar recursos finarscpara o processo de trabalho,
tanto para a parte de realizacdo, quanto paraextaspo qual o estudo vai ser direcionado,
seja em areas urbanas, areas rurais, capitaisctyem o tamanho da amostra e as parcerias
que serdo formadas. O apoio das instituicdes dmcers pesquisa € fundamental para a
estruturacéo do inquérito, no planejamento, orgadia metodologica, coleta e avaliagdo dos

dados, entre outros.

Algumas questbes éticas também devem ser levadas camsideracdo no
armazenamento dos dados coletados, de modo a neamtsigilo as informacdes prestadas
pelos participantes da pesquisa. Para a maior ebna@ dos inquéritos nacionais de saude é
extremamente necessario um repositorio para orggdvzdo conhecimento adquirido. Isso se
faz importante para que se conheg¢a o que ja fdizaga, evitando possiveis analises
repetidas e para servir de base para a estrutudscéovas pesquisas. Um repositorio unico
com as informacfes dos inquéritos viabiliza quenwsmos critérios sejam usados na
elaboracado das pesquisas, bem como os questionélizados, a metodologia e a analise dos
resultados sejam feitas de forma uniforme, mantemdpadréo de qualidade nos inquéritos.
OBJETIVOS
Fazer uma revisdo sobre os inquéritos nacionasadde realizados no Brasil analisando a
importancia das informacgdes coletadas para forrextionde informacgdes de qualidade.
METODOLOGIA

A pesquisa sobre inquéritos de saude foi voltada psa inquéritos com abrangéncia
nacional, esse foi o principal critério de inclusBem como alguns dados essenciais, como
local fisico de realizagdo e objetivo. Esse filinicial se deu pela grande expressividade
desses estudos, pela dificuldade encontrada dizbg#o de dados de inquéritos e por fim
pela necessidade de colocar o tema estudado poskEveer realizado, em relacdo a
quantidade de inquéritos existentes no Brasil. {Qdesfoi voltado para a reunido do maior
namero de inquéritos nacionais, obtendo maior ceenmao sobre o que esta sendo realizado
no pais e construindo informacdes tedricas quesaptassem de forma conceitual a
importancia dos inquéritos para a saude publicdusca dos inquéritos foi realizada em

locais de referéncia de artigos em saude como lsatados especializadas, bibliotecas
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Os critérios de exclusdo foram aqueles que populdgodestudo fosse de nivel local e ndo
apresentava alcance nacional na realizacao daipastgicampo.
RESULTADOS

Na Tabela 1 estdo listados 9 inquéritos com abrangéacional. A tabela apresenta
0s inquéritos, a instituicdo responsavel pelazagfio do estudo, os objetivos que nortearam a
andlise, o(s) ano(s) da coleta de dados e a lacaliz geografica que cada inquérito. As
pesquisas selecionadas visam aspectos de consui@spesa familiar, comportamentos de
risco sobre doencas sexualmente transmissiveismgesnho do sistema nacional de saude,
intencdes reprodutivas e necessidades ndo sassfde anticoncepcao, indicadores da
situagcao nutricional da populagéo brasileira, cot@meento sexual e de risco da populacéo
adulta, prevencédo e de controle das infec¢Oes begnte transmissiveis, monitoramento da
magnitude das doencas e agravos nao transmissiwd@mmacoes sobre as caracteristicas de
saude da populagéo brasileira. A coleta de dadesngoéritos foi realizada entre os anos de
1974 e 2009 e incluimos tanto pesquisas com Uratetag quanto aquelas que fornecem
dados segmentados sobre a saude da populacéo. doohagiéritos listados na tabela abaixo
foram realizados nacionalmente, alguns voltados ar capitais brasileiras e outros que

englobam a populacdo brasileira tanto das capdais estados quantos das cidades.



Tabela 1:Inquéritos nacionais em saude

Ano de
Id Inquérito Instituicdo responsavel Objetivo L Abrangéncia geografica
realizacao
Instituto  Brasileiro  deg
Estudo Nacional de| Geografia e Estatistic| Avaliar o consumo alimentar, Todos os estados e regides
1 | Despesa Familiar| (IBGE) com assessoria ¢ estrutura de despesa familiar e o est 1974/1975 metropolitanas. N&o inclui a
(ENDEF) Food and Agriculture | nutricional. area rural na regido Norte.
Organization (FAO).
Inquérito - domiciliar Conhecer a prevaléncia dos
sobre Inst Nacional  d tamentos de risco d lag
comportamentos  de n§t|tuto acional d comportamentos de risco da popula¢éo o o o
2 |risco e morbidade Céncer - INCA/MS [/ em relacdo as DANTs, visando 2002/2003 15 capitais brasileiras e Distrifo
referida de doencas d Secretaria de Vigilancia pestabelecer linha de base para o sistema Federal
AQrAVOS Qnao Saude - SVS/MS de vigilancia de comportamentos de
9 N riscos de DANT.
transmissiveis
Desenvolver elou aperfeico
~ rocedimentos metodolégicos de andl
. . Fundacdo Oswaldo Cry P : ~
3 Pe§qU|sa Mundial de (FIOCRUZ) e Organizaca das |nfo~rmac;oes que pOSSIbI|ItemF 2003 Brasil
Saude (PMS) : , construcdo de indicadores pg
Mundial da Saude (OMS) s .
avaliacdo do desempenho do siste
nacional de saude.
Avaliar niveis e tendéncias da
fecundidade, conhecimento e uso |de . .
. - - ; N Em 1991, foi realizada somente
Sociedade Civil Bem-Estgrmétodos contraceptivos, amamentacdo e T~
. . e . ; . na regido Nordeste. Nos anos|de
Pesquisa Nacional Familiar no Brasil| outros determinantes proximos (a . X
: . 1986, 1991, | 1986 e 1996, foi realizada em
4 | sobre Demografia e| (BEMFAM) e ORC Macro| fecundidade. 996 & 2006*. | Ambi onal .
Saude (PNDS) International IBGE ¢ Estudar a sadde materno-infantil ! € + | ambito nacional. A amostra €
. representativa das  grandes

Ministério da Saude

A pesquisa investiga, ainda, intencdes
reprodutivas e necessidades nao
satisfeitas de anticoncepcao.

regides e algumas UFs..

Continua...
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Pesquisa Nacional

Instituto Nacional de
Alimentacao e Nutricdo
(INAN), com a colaboracgéo
do Instituto de Planejament

Apurar os indicadores da situacéo
nutricional da populacéo brasileira.
Procurou-se observar quem eram o0s

Brasil e grandes regides,

Populacao Brasileira
(PCAP-BR)

for Disease Control and
Prevention (CDC)

controle das infec¢Bes sexualmente
transmissiveis

5 | sobre Saude e de Gestio Governamental desnutridos, onde eles estavam 1989 abrangendo as areas urbana e
Nutricdo (PNSN) (IPLAN) e Instituto localizados, quantos eram, qual era a rural (exceto Regido Norte).
Brasileiro de Geoarafia e gravidade da desnutricdo e como estg
Estatistica (IBGE)g a situacéo nutricional da populacéo.
Pesquisa sobre o
Comportamento Centro Brasileiro de Analis¢ Avaliar o comportamento sexual e de . i ~ I
6 | Sexual e Percepcdes | e Planejamento (Cebrap) €| risco da populacédo adulta brasileira e 2005 Tg g%rga;nggpulagao geral ent
sobre HIV/Aids da Ministério da Saude. fatores associados.
Populacao Brasileira
. . Desenvolver instrumental para
Pesquisa de Programa Nacional de DST . o
: ; ~ monitoramento de indicadores de
7 gtci)trlljr:jeecslrge;rtg\)t?(’:as na gz‘g%l’z%gaﬁgfeoggﬂgg desempenho do programa, no que se| 2004, 2006 e | Nacional - populacdo geral entr
refere as medidas de prevencéo e de 2008 15 e 54 anos

VIGITEL - Vigilancia
de fatores de risco e
8 | protecdo para doencgas

Ministério da Saude e

Monitorar a magnitude das DANT
(Doencas e Agravos Nao
Transmissiveis) e analisar seus

Periodicidade

(PNAD)

Amostra de Domicilios — PNAD.

crdnicas por inquérito Ministério da Educacdo determinantes sociais, econdémicos anual entre | Capitais dos 26 estados
icas p q . e ' 2006 e 2009 | brasileiros e o Distrito Federal
telefénico comportamentais e politicos
G inf ~ b Até 2003, cobre todo o pais,
Suplemento Saude da erar Informacoes sobre as ~ exceto a area rural da regido
Pesquisa Nacional por CETECESeEs 06 SEUTo ¢ poptieger IS, 19813, Norte. A partir de 2004 cobre
2 Amc?stra de DomiciIFi)o IBGE s, SUREES el Prenis) 0, LI todo c; tefritério nacional
suplementar da Pesquisa Nacional po 2008

incluindo o estrato rural da
regido Norte.

* Em 2006 a PND%oi realizada por um consorcio de instituicdesriias pelo NEPO/UNICAMP
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CONCLUSAO

As politicas publicas em saude devem ser respadadaevidéncias cientificas
e a epidemiologia e a Saude Publica exercem imuertpapel nesse processo. Os
inquéritos de saude sdo importantes na producaanfdemacdes relevantes que
sensibilizem os gestores na implementacdo de gaditpublicas que atendam as
necessidades da populacdo, os inquéritos aparesem fornecedores de dados da
realidade brasileira.

A informacao cientifica através de evidéncias ipdga uma qualidade de vida
para a populacdo em geral, diminuindo as iniquislateiais tdo presentes no Brasil.
Habitos de vida mais saudaveis sdo estimuladopre\encdo de fatores de risco e
morbidade influenciam diretamente na saude da pgpal Uma base de dados
especifica acrescenta as informacdes coletadas aparzélise de pesquisadores em
estudos futuros, organizacdo e qualidade das imigies e divulgacdo de forma

equitativa dos dados populacionais.
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