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 Necessidade crítica do SUS

 Informação sistematizada para apoiar a gestão 
integral do sistema de saúde, abordando a 
situação de saúde e suas tendências.

 Dificuldade

 Os dados e informações disponíveis sobre as 
condições de saúde e seus determinantes 
provêm de múltiplas fontes nacionais, que são 
de difícil apropriação pelos gestores.

Origem da RIPSA Origem da RIPSA 



RIPSA: cooperação técnica para informar a RIPSA: cooperação técnica para informar a 
gestão do SUSgestão do SUS 

 Fundamentação na realidade brasileira
 Conviver com os problemas estruturais do sistema de 

saúde
 Potencializar os recursos técnicos e institucionais 

existentes
 Articular instituições com ascendência no campo da 

informação em saúde
 Conceito de Rede Interagencial
 Mecanismos de interação estabelecidos
 Recursos para operação da Rede



RIPSA: instituições participantesRIPSA: instituições participantes
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RIPSA: RIPSA: 
estruturas operativasestruturas operativas
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 Recursos
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 Demográficos
 Fatores de risco
 Socioeconômicos
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OTI
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Adaptado de OPS/OMS: 
Análise de Situação de Saúde, 1995

Eixos de organização e tratamento Eixos de organização e tratamento 
da informaçãoda informação



 Análise de temas estratégicos para a 
gestão da saúde

 Abordagem acessível a não 
especialistas

 Apoio de textos técnicos 
especialmente elaborados

 Informe 1: Demografia e Saúde  A 
transição demográfica e desafios 
para políticas de saúde

 Metodologia de elaboração: Núcleo 
Executivo de Projeto (NEP)

RIPSA: RIPSA: Informe de Situação e Informe de Situação e 
TendênciasTendências



Conteúdos técnicos:

 Laura Wong, José Alberto de 
Carvalho e Ignez Helena Oliva 
(CEDEPLAR)

 Maria Fernanda Lima-Costa (IPRR/
Fiocruz e UFMG)

 Elisabeth França e Sonia Lansky 
(FM/UFMG e SMS/BH)

 Edinilsa Ramos e Cecília Minayo 
(CLAVES/Fiocruz)

Demografia e saúde: contribuições para Demografia e saúde: contribuições para 
análise de situação e tendênciasanálise de situação e tendências



 Compromissos institucionais: 
‘matriz de indicadores’

 Elaboração padronizada:  ‘ficha de 
qualificação’

 Realimentação: atualização e 
revisão de séries históricas

 Base institucional de dados: 
DATASUS/ Ministério da Saúde

 Iniciativa DBR/OPAS 

Indicadores e Dados Básicos (IDB): ponto de Indicadores e Dados Básicos (IDB): ponto de 
partida e produto estratégico da RIPSApartida e produto estratégico da RIPSA

 Conjunto de indicadores:  situação e tendências



Matriz de indicadores do IDBMatriz de indicadores do IDB



Indicadores e Dados Básicos (IDB): Indicadores e Dados Básicos (IDB): 
Base de dados na InternetBase de dados na Internetwww.datasus.gov.br/idbwww.datasus.gov.br/idb





Ripsa: Ficha de qualificação do indicadorRipsa: Ficha de qualificação do indicador



IDB: Publicação técnica IDB: Publicação técnica (2ª edição, 2008)(2ª edição, 2008)

 Indicadores e Ripsa

 Matriz do IDB

 Fichas de qualificação

 Fontes de informação

 Glossário de siglas



IDB: folhetos anuais (1997-2007)   IDB: folhetos anuais (1997-2007)       
ilustrados com ilustrados com ‘tema do ano’‘tema do ano’

http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2003/capa.jpg




 Demográficos (IBGE) : 16
 Socioeconômicos (IPEA) : 7
 Mortalidade (FSP/USP) : 19
 Morbidade/fatores de risco (SVS/MS) : 44
 Recursos (SPO/SE/MS) : 16
 Cobertura (SAS/MS) : 16

IDB: IDB: 
Categorias de indicadores (CGI)Categorias de indicadores (CGI)

Número total de indicadores : 118



CGICGI ‘Mortalidade’ ‘Mortalidade’

 FSP /USP - Maria Helena de Mello Jorge (coordenação) 
Márcia Furquim de Almeida e Ruy Laurenti (CBCD)

 SVS/MS – Vera Regina Barea e Dácio Rabello
 IBGE - Celso Simões e Antonio Tadeu de Oliveira
 Fundação SEADE - Luis Patrício Ortiz
 FIOCRUZ – Célia Landmann Szwarcwald
 UnB – Ana Maria Nogales Vasconcelos
 UFRJ – Mário Francisco G. Monteiro 
 UFMG –  Elisabeth França
 UFRN – Lara de Melo Barbosa 
 UFPB – Neir Antunes Paes   
 DATASUS - Jacques Levin



 Estímulo à análise crítica : qualificação de 
indicadores, dados, fontes e critérios

 Formação de consensos: mortalidade infantil
 Facilitação do acesso e uso da informação: base do 

IDB, publicações
 Vinculação à literatura científica: BVS-RIPSA
 Comparabilidade internacional
 Envolvimento estadual: identificação de dificuldades 

e aproximação com os gestores

Indicadores de mortalidade: Indicadores de mortalidade: 
contribuições da RIPSAcontribuições da RIPSA



RIPSA no EstadoRIPSA no Estado: cooperação com as : cooperação com as 
unidades federadas (2008/2009)unidades federadas (2008/2009)

 Experiência federal à disposição de Estados interessados 
em promover interação institucional, com participação 
municipal

 Iniciativa conjunta com CONASS e CONASEMS

 Projetos piloto em desenvolvimento nas cinco grandes 
regiões: Tocantins, Bahia, Minas Gerais, Santa Catarina e 
Mato Grosso do Sul

 Desafios: desagregação municipal de indicadores, 
‘pequenos números’, aperfeiçoamento de indicadores do 
‘Pacto’, compatibilização de fontes estaduais e nacionais



Informações sobre mortalidade: novos Informações sobre mortalidade: novos 
desafiosdesafios

 Uso na formulação, gestão e avaliação de políticas 
públicas de saúde

 Análise transversal com outros tipos de indicadores: 
explicação dos problemas

 Produção de informes com visão prospectiva, para não 
especialistas: gestores, formadores de opinião

 Desenvolvimento de metodologias e análises com essa 
perspectiva: apoio da Academia
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