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Introdugado

Em virtude da estreita relacdo entre a mortalidade infantil e as
condigdes socioecondmicas e de salide de uma populagdo, o
coeficiente de mortalidade infantil tem sido amplamente utilizado
para sintetizar e comparar a situagdo de sadde dos paises.

Mortalidade Infantil =» Nimero de débitos infantis para cada mil
nascidos vivos.

Seu cdlculo direto depende da completitude das informagdes de
registro de dbitos e nascimentos.




Introdugado

A dificuldade de obtengdo de estimativas fidedignas da
mortalidade infantil devido as limitagées nas fontes primdrias de
informagoes estimulou a elaboragdo de procedimentos
metodoldgicos para a sua estimagdo.

A partir de meados do século XX, a pesquisa demogrdfica dedicou-
se a formulagdo de métodos de mensuragdo indireta, que,
aperfeicoados ao longo do tempo e reconhecidos pela robustez,
tém sido amplamente utilizados para fornecer o nivel da
mortalidade infantil nos paises com grande precariedade de
registro de nascimentos e dbitos.




Introdugado

Um problema adicional encontra-se na diversidade dos resultados
obtidos por diferentes procedimentos de estimagdo.

Dependendo do método utilizado, as estimativas sdo dispares,
dificultando a interpretagdo da tendéncia e o conhecimento do
nivel verdadeiro da mortalidade infantil na populagdo estudada.

Dois sistemas de informagdo sdo apropriados para o cdlculo:

Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (SIM)
Sistema de Informacgoes sobre Nascidos Vivos (SINASC)




Introdugado

Em alguns estados, sobretudo localizados nas Regides Norte e
Nordeste: precariedade dos dados ainda ndo permite o cdlculo
direto da mortalidade infantil em dmbito nacional.

Calculada entdo por métodos demogrdficos indiretos

Estimativas do IBGE, d6rgdo responsdvel pela estimagdo da
mortalidade infantil no pais, baseada nos censos populacionais e
PNAD

No entanto, quando comparadas as estimativas realizadas em
estados e municipios de capitais, onde as coberturas das
informagdes de obitos sdo, reconhecidamente, completas, tém
mostrado inconsisténcias relevantes.




Metodologia

Andlise das informacdes de dbitos e nascimentos do Ministério da
Saldde para todos os municipios brasileiros, no periodo 2001-2003.

Cinco indicadores para estabelecer critérios de adequagdo das
informacodes vitais:

> Coeficiente geral de mortalidade padronizado por idade;

> Razdo entre nascidos vivos informados e estimados;

> Desvio médio relativo do coeficiente de mortalidade;

> Desvio médio relativo da taxa de natalidade;

> Percentual de 6bitos sem definicdo da causa bdsica de morte.




Metodologia

Critérios™ para classificagdo dos municipios segundo a adequagdo das
informagoes vitais por porte populacional

Municipios menores de 50.000 habitantes

Critérios
INDICADOR
Adequado Inadequado

Coeficiente geral de mortalidade padronizado por idade > 4,1%o <4,1%0
Razao entre nascidos vivos informados e estimados > 56% < 56%
Propor¢do de 6bitos mal definidos <19,2% >19,2%
Desvio médio relativo da taxa de natalidade <18,1% > 18,1%
Desvio médio relativo do coeficiente geral de mortalidade <23,7% > 23.7%

* Obtidos a partir da analise das informacdes de oito UF (Espirito Santo, Rio de Janeiro, Sao Paulo,
Parana, Santa Catarina, Rio Grande do Sul, Mato Grosso do Sul e Distrito Federal), UF consideradas
com informacdes adequadas.




Metodologia

Critérios™ para classificagdo dos municipios seqgundo a adequagdo das
informagodes vitais por porte populacional

Municipios com 50.000 habitantes ou mais

Critérios
INDICADOR
Adequado Inadequado

Coeficiente geral de mortalidade padronizado por idade > 5,0%0 < 5,0%0
Razao entre nascidos vivos informados e estimados >73% < 73%
Proporc¢ao de 6bitos mal definidos <17,1% > 17,1%
Desvio médio relativo da taxa de natalidade <5,8% > 5,8%
Desvio médio relativo do coeficiente geral de mortalidade <7,2% > 7,2%

* Obtidos a partir da analise das informacoes de oito UF (Espirito Santo, Rio de Janeiro, S&o Paulo, Parana, Santa
Catarina, Rio Grande do Sul, Mato Grosso do Sul e Distrito Federal), UF consideradas com informagdes

adequadas.




Metodologia

» Entre os municipios com informagdes adequadas de odbitos e
hascimentos

Mortalidade infantil calculada pelo método direto

Ndmero de dbitos infantis por 1000 nascidos vivos (NV)




Metodologia

»Entre os municipios com informagdes ndo adequadas
Mortalidade infantil estimada por método estatistico
Valor predito do modelo estatistico

Varidveis independentes: indicadores construidos com base na
distribuigdo etdria das mortes sob a suposigdo de sub-registro
constante para 5 anos e mais

"10. 20, r'3,0:."'401 P50, r'ég: !"70: Pg0
rio = 0bitos 10+ / dbitos 5+
r,o = O0bitos 20+ / dbitos 5+ e assim por diante




Metodologia

Na regressdo mdltipla, foram considerados todos os municipios com
informagdes adequadas de dbitos e nascimentos.

Varidvel resposta =» Transformagdo logistica do coeficiente de
mortalidade infantil (CMI) estimado pelo método direto,
representado por g:

Yy = LN (9/(9pnex - 9))

Onde:

LN representa logaritmo neperiano
Qmax € © Maior valor do CMI no periodo (72 por 1000 NV)

O processo de selegdo de varidveis foi o procedimento *backward',
considerando, respectivamente, 5% e 10%, como niveis de
significancia para inclusdo e exclusdo de varidveis.




Metodologia

Valores preditos e os intervalos de confianga de 68%:

» Usados para estimar a mortalidade infantil nos municipios com
informagoes vitais inadequadas.

Para obter o valor da mortalidade infantil, foi utilizada a operagdo
inversa, a partir do valor predito (Y,..q):

9 = Qmax €XP (Ypred)/(1+exp(Ypred))

Onde:

exp representa a fungdo exponencial

Jmax © Valor maximo da mortalidade infantil entre os municipios com
informagoes vitais inadequadas (93 por 1000 NV)




RCSU“’OdOS www.monitorimi.cict.fiocruz.br

sexta-feira, 12 de Setembro de 2008

MonitorIMI

Cobertura de abitos infantis

Definicdo:| Percentual de nascidos viveos (MY] inforrmados ao Sisterna de Informmagdes sobre Mascidos
ivos [SIMASC) do Ministério da Sadde, em relacgdo ao ndmero de WY estimmados no

MonitorIMI. Walores praximos a 80 =50 sugestivos de boa cabertura dos dados do SINASC.

Método:| (Mirmera de abitas infanits inforrmados no SIM f Mamero de dbitos infantis estimmados no

MonitorIMI) x 100%

Fontes:| Sisterna de Informmagdes sobre Martalidade [(SIM); Sisterna de Informiagles sobre

Mascidos Wives [(SINASC): Base Populacional (IBGE)

Limitacdes:| A= estimativas apresentadas devern ser examinadas 3 luz dos possiveis erros de

estimacio por métodos estatisticos dos dbitos infantis, denominador da cobertura.

Periodicidade:| #nual

Data:| 08/2006

Imprimir




Resultados

MonitorIIMI

Valtar Imprimir

Mortalidade Intervalo de
; . . Infantil Estimada 68% de Cobertura de Cobertura de
Blg?iCNIEPIIROOS DO: RIO Cadigo por 1000 confianca do obitos infantis nascidos vivos
nascidos vivos valor predito
2001-03 2001-03 2001-03 2001-03

Angra dos Reis 330010 15,2 ik ook 100,0 100,0
Aperibé 330015 8,2 Hok o kok 100,0 100,0
Araruama 330020 17,2 Hek 100,0 100,0
Areal 330022 19,3 ik ok 100,0 100,0
Armacio dos Bidzios 330023 17,2 D o B3 100,0 100,0
Arraial do Cabo 330025 20,9 16,1 - 26,7 77,5 76,1
Barra do Pirai 330030 31,0 ik ook 100,0 100,0
Barra Mansa 330040 17,7 Hok o kok 100,0 100,0
Belford Roxo 330045 23,2 18,0 - 29,4 95,4 100,0
Bom Jardim 330050 11,8 ik ok 100,0 100,0
Bom Jesus do Itabapoana 330060 20,8 D o B3 100,0 100,0
Cabo Frio 330070 13,3 Hok ok 100,0 100,0
Cachoeiras de Macacu 330080 14,8 14,4 - 24,3 79,2 100,0
cambuci 330000 19,6 Hok o kok 100,0 100,0
Campos dos Goytacazes 330100 24,6 D o B3 100,0 100,0
Cantagalo 330110 22,2 ik ok 100,0 100,0
Carapebus 330003 21,8 16,8 - 27,8 78,8 70,4
Cardoso Moreira 330115 17,3 D o SF = 100,0
Carmo 330120 31,0 ik ook 100,0 100,0
Casimiro de Abreu 330130 &,4 Hok o kok 100,0 100,0
Comendador Levy 230005 38,1 30,9 - 45,7 79,1 77,4
Gasparian

Conceicao de Macabu 330140 29,9 D o SF 100,0 100,0
Cordeiro 230150 27,9 ik L shok 100,0 100,0
Duas Barras 230160 27,8 Hak ok 100,0 100,0

Duque de Caxias 330170 18,4 DD o B33 100,0 100,0




Resultados

Mortalidade Infantil Estimada (por 1000 NV). Brasil, 2001-03

Mortalidade Infantil {1000 NV)
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Limitagoes
Possiveis erros na classificagdo dos municipios quanto a adequagdo
das informagoes vitais;
Nos pressupostos utilizados para a modelagem estatistica;

Variagoes inerentes ao método estatistico utilizado.




Conclusado

Cdlculo da mortalidade infantil:

»A qualidade das informagdes de registro das estatisticas vitais
constitui etapa essencial no processo de monitoramento deste
indicador;

»A qualidade também proporciona melhora da estimagdo da
mortalidade infantil;

»>Possibilita a identificagdo de problemas que podem ser

relacionados a mortalidade entre as criangas menores de um ano de
idade;




Conclusado

Calculo da mortalidade infantil:

> Subsidia a formulagdo de politicas publicas nas dreas que
necessitam de maiores investimentos.

> Apesar das limitagoes do modelo estatistico ele permite
identificar localmente dreas que ainda tém valores muito elevados
de mortalidade infantil.




