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1.

INTRODUCAO

1 TRES DEFINICOES PARA DEMOGRAFIA

1) A palavra demografia foi usada pela 1* vez em 1855 por um belga chamado Achille Guillard. Do

2)

grego:
DEMOS = POPULACAO
GRAPHEIN = ESCREVER / DESCREVER / ESTUDAR

Portanto, o objetivo da Demografia ¢ analisar populagdes humanas e suas caracteristicas gerais.
Quais aspectos da populagdo sao o campo de estudo da Demografia? A segunda defini¢ao ¢ mais
especifica.

Demografia formal ¢ o estudo de populagdes humanas em um determinado momento com
relagdo ao tamanho, a distribuicio e a estrutura da populagdo. A demografia formal também
analisa as mudangas que ocorrem na populagdo ao longo do tempo, principalmente o
crescimento populacional. A maior ou menor ocorréncia de nascimentos, 6bitos e migracoes
sdo as causas basicas do crescimento populacional. Assim, ha interesse em estudar dois tipos de
variaveis demograficas. Um grupo de varidveis descreve algumas caracteristicas de interesse da
populacdo. Referem-se a um determinado espago geografico e a um instante especifico do
tempo, por isso, compdem a analise estatica da populagao. Sao elas:

TAMANHO da populagio é simplesmente o nimero total de pessoas na populagio.

DISTRIBUICAO da populagio é o nimero de pessoas na populagio por unidade geografica' ou
por situacao do domicilio (rural; urbano).

ESTRUTURA ou COMPOSICAO da populagio é o niimero de pessoas na popula¢do por sexo
(masculino; feminino) e/ou por grupo de idade (em geral, de 5 em 5 anos).

As demais variaveis, NATALIDADE, MORTALIDADE e MIGRACAO, referem-se a um
determinado espago geografico e a um determinado periodo de tempo. Fazem parte da dinamica
demografica e sao descritas com detalhes em capitulos posteriores.

Na andlise demografica formal, também ¢ estudada a inter-relagdo entre as varidveis da analise
estatica e da dindmica demogréfica.

INTERRELACAO DAS VARIAVEIS DEMOGRAFICAS

1) Por um lado, a natalidade, a mortalidade e a migracdo sdo fatores que modificam a
populagdo.
Exemplo: a manuten¢do de uma natalidade alta leva a uma popula¢do predominantemente
jovem;

2) Por outro lado, esses fatores modificadores dependem fortemente dos aspectos gerais da
populagao.
Exemplo: em uma populacao velha morrem relativamente mais pessoas.

Analise Estatica Dinamica Populacional

TAMANHO
DISTRIBUICAO
ESTRUTURA

NATALIDADE
MORTALIDADE
MIGRACAO

inter-relagao

>

' Paises, grandes regides, unidades da federagdo, regides metropolitanas e municipios sdo diferentes niveis de unidades geograficas.
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3) Estudos Populacionais abrangem as variaveis demograficas e também caracteristicas étnicas,
sociais e econdmicas da populacdo como desemprego, educagdo, saude, etc. Portanto ¢ um
campo multidisciplinar, compreendendo disciplinas como economia, sociologia, antropologia,
direito, politica, epidemiologia, etc. O campo dos estudos populacionais se amplia a medida
que aumenta o interesse pelas causas e conseqiiéncias da dindmica demografica. Neste contexto,
a estrutura da populacdo, ndo se restringe apenas as varidveis sexo e grupo de idade. A
populagdo pode ser classificada por caracteristicas étnicas (raca/lingua materna), sociais (estado
civil/estado marital/nivel de escolaridade) e economicas (renda/ocupagdo), como exemplos.

A disciplina de CE023 focaliza a analise demografica formal, voltada mais para o
desenvolvimento de técnicas para descrever quantitativamente a analise estdtica e a dindmica
populacional.

1.2 DEFINICOES PARA POPULACAO

Em Demografia, populagdo é o conjunto de habitantes em um certo espago geografico. E
preciso especificar quais pessoas sdo consideradas habitantes da area. Por exemplo, militares e
diplomatas que estdo temporariamente ausentes, sao habitantes do pais de origem ou do pais onde
estdo em servigo? Estudantes que se mudam para a cidade onde fazem o curso, mas que voltam para
casa nos finais de semana e férias, sdo habitantes de que cidade?

De acordo com a condi¢do da pessoa no domicilio, ha duas formas de definir populagao.

- Populacio presente: inclui todas as pessoas que estdao, de fato, presentes no domicilio de
uma certa unidade geografica. Todas as pessoas presentes, na data de referéncia’® do
levantamento de dados, sdo consideradas, independentemente de ser morador ou ndo no
domicilio, incluindo visitantes e turistas.

- Populacao residente: inclui todas as pessoas que pertencem a uma certa unidade
geografica, por cidadania ou por outro motivo que lhes da o direito de serem moradores do
domicilio. Considera todos os residentes, estando presentes ou nao no domicilio, na data de
referéncia do levantamento de dados.

A populacao residente ¢ um termo vago, que permite varias interpretacdes, ja que nao especifica
os critérios que levam a considerar uma pessoa como moradora do domicilio. Para obter alguma
compatibilidade, as Nagdes Unidas recomendam que cada pais produza censos com um total
populacional que exclua militares estrangeiros e pessoal diplomata que atue no pais e inclua pessoal
atuante no estrangeiro, como das forgcas armadas, marinha mercante e diplomatas. Nos censos
demograficos brasileiros, o IBGE, ultimamente, tem incluido na popula¢dao residente todas as
pessoas que habitualmente moram no domicilio, mesmo estando ausente na data de referéncia do
censo, desde que o periodo de afastamento nao seja superior a 12 meses.

1.3 EQUACAO BASICA DA DEMOGRAFIA

Suponha uma populagdo de uma determinada area geografica. O tamanho da populacdo, em
qualquer momento pode ser reproduzido pela equacao
P'=P"+N-O+I-E
em que P' e P" sdo o total populacional no instante de tempo ¢ e #,, respectivamente, sendo que 7, é
anterior a t; ¢ N, O, I e E sao o nimero de nascimentos, de obitos, de imigrantes ¢ de emigrantes no

? Data de referéncia ¢ uma data previamente definida, em que toda enumeragdo do levantamento de dados deve ser referida. Nos censos, o
levantamento de dados € feito em varias semanas ou meses, mas os resultados obtidos se referem a um tnico dia, a data de referéncia. Sendo assim,
pessoas que nasceram depois da data de referéncia ndo sdo incluidos no levantamento de dados e pessoas que faleceram apods a data de referéncia
devem ser consideradas.



periodo entre £ e ¢, respectivamente.

Parcelas da equacgdo basica tem nomenclatura propria:
Crescimento vegetativo= N - O
Saldo migratério= - E

Crescimento populacional = p* - p'o

t to
. . P' - P" o5
Taxa de crescimento populacional = ————x 100 ou T 100
P PT
em que PHTI ¢ a populagdo no meio do periodo tpa ¢ .

As taxas de crescimento vegetativo e de saldo migratorio sdo obtidas similarmente, dividindo-se
por

t+i,

P ou p2

Se for assumida uma populac¢ao fechada, isto ¢, sem movimentos migratorios, onde supde-se
que apds a formagdo de uma populacdo inicial em um passado longinquo, ndo tenha ocorrido
entradas e saidas de pessoas da area, a equagado reduz-se a

P'=P°"+N-0O

Assim, a trajetdria entre a populacdo em # e a populacdo em ¢ ¢ totalmente explicada pelos
obitos e nascimentos ocorridos no periodo, dado que a populacao ¢ fechada.

1.4 CRESCIMENTO DA POPULACAO MUNDIAL

Em 2000, o mundo tinha 6,1 bilhdes de habitantes. Nos ultimos 50 anos, populagdo mundial
multiplicou-se mais rapidamente que antes, € mais rapidamente do que crescera no futuro.

Os antropologistas acreditam que a espécie humana data de, pelo menos, 3 milhdes de anos e
na maior parte da nossa historia, estes distantes ancestrais viveram uma existéncia precaria como
cagadores e em bandos’. Este modo de vida manteve baixo o total populacional, provavelmente
menos de 10 milhdes. No entanto, com a introdugdo da agricultura, as comunidades evoluiram,
podendo sustentar mais pessoas.

No ano 1 da era cristdo, a populacio mundial expandiu-se para cerca de 300 milhdes e
continuou a crescer a uma taxa moderada. Mas depois do inicio da Revolugao Industrial no século
18, os padroes elevados de subsisténcia e as areas atingidas por fome e epidemias diminuiram, em
algumas regides. A populacdo entdo cresceu aceleradamente, decolando para 760 milhdes em 1750
e atingiu 1 bilhdo ao redor do ano 1800.

A populagdo mundial cresceu acelerado apds a 2* Guerra Mundial, quando a populacdo das
regides menos desenvolvidas comegou a crescer dramaticamente. Durante o século 20, cada bilhdo
adicional foi atingido em um curto periodo de tempo. A populagdo humana entrou no século 20 com
1,6 bilhdo de pessoas e encerrou o século com 6,1 bilhdes.

A populacdo mundial cresceu de 2,5 bilh66§ em 1950 para 6,7 bilhdoes em 2008; e a proporcao
vivendo nos paises em desenvolvimento da Africa, da Asia e da América Latina e o Caribe,

* Segundo a Biblia, sdo 6 mil anos, aproximadamente, de histéria humana e o homem foi criado perfeito mas foi degenerando-se ap0s a entrada do
pecado.
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expandiu de 68% para mais de 80%. india e China, com mais de um bilhdo cada em 2008,
constituem certa de 37% do total. Proje¢des para 2050 mostram que este peso dos paises em
desenvolvimento continuard. Para a populagdo africana, atualmente crescendo mais rapidamente
que qualquer outra regido, ha uma projecao de compor 21% da populacdo mundial em 2050, bem
acima dos 9% em 1950. A proje¢do para a parte vivendo nos paises mais desenvolvidos cai de 18%
em 2008 para menos de 14% em 2050. Como mostrado no Grafico 1, o aumento da populacido nos
paises mais desenvolvidos ¢ ja baixa comparada com os paises menos desenvolvidos, € espera-se
que estabilize.

Grifico 1 - Crescimento da populacio mundial, 1950 - 2050

Population (in billions)

3 Population in Less Developed Countries

Population in More Developed Countries

1950 1960 1970 1980 1990 2000 2010 2020 2030 2040 2050

Source: United Nations Population Division, World Population Prospects: The 2006 Revision.
Copyright © 2008 POPULATION REFERENCE BUREAU

O crescimento dos ultimos anos parece explosivo na linha histérica do tempo. O efeito total
deste crescimento sobre os padrdes de subsisténcia, o uso de recursos € o ambiente continuard a
mudar a paisagem mundial por muito tempo.

1.5 TRANSICAO DEMOGRAFICA

Na década de 1940, formulou-se uma teoria populacional conhecida como transi¢do
demografica, estabelecendo que as populagdes tendem a passar por certas etapas de crescimento
populacional, com alteragdes nos niveis de mortalidade e natalidade. O processo de transigao
demografica ¢ a passagem de uma situagdo de relativo equilibrio (baixo crescimento) devido ao
elevado nivel da natalidade e mortalidade para outra situagao também de equilibrio caracterizada
por niveis substancialmente mais baixos. Durante o processo de transi¢do, hd& um aumento do
tamanho da populagdo, devido a uma queda gradual das taxas de mortalidade acarretando uma
explosdo demografica (surto de crescimento populacional) que é limitado por uma posterior queda
da natalidade. Desta forma na fase final da transi¢ao observa-se um modelo de baixos niveis de
mortalidade associadas a baixos niveis de natalidade. Figura 1 a seguir, ja classica, esquematiza
teoricamente esse processo. O instante #, assinala a passagem da pré-transi¢do para a abertura da
transicdo; £, a passagem desta fase para o fechamento da transi¢do e o instante #;, finalmente, a
passagem para a pos-transigao.



Figura 1 — Esquema tedrico da transicio demografica
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Fonte: BELTRAQ, 1972

Séries historicas de varios paises desenvolvidos mostram que a transicdo demografica ¢ uma
sintese historica da dinamica populacional, portanto, nestes paises, deixou de ser teoria. Nesse
sentido, o caso inglés ¢ exemplar (Figura 2).

Figura 2 — Transicdo demografica na Inglaterra e Gales, 1700-1950
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A transicdo em paises de desenvolvimento capitalistas coincidiu cronologicamente com a
intensificagdo da industrializacao e urbanizagdo da sociedade (final do século XVIII até o inicio do
século XX). Os paises mais desenvolvidos tém passado por varias décadas para a transi¢ado
completar-se. Ja as regides menos desenvolvidas a transi¢do iniciou-se posteriormente, mas o
processo ¢ relativamente mais rapido, comparado com os paises desenvolvidos, e encontram-se
entre #, € t3. A preocupagdo com o rapido declinio da mortalidade sem o acompanhamento da queda
da natalidade, justificaram as politicas de controle de natalidade na América Latina na década de
1970, numa época de producdo intensa e inovadora da Demografia nesta regido.

No Brasil, a transi¢do demografica iniciou-se na década de 1940, quando deslancha um
processo de significativo declinio da mortalidade. O ritmo relativamente lento do crescimento
populacional brasileiro no periodo anterior ¢ explicado pela combinacdo de elevadas taxas de
natalidade (auséncia de métodos e praticas anticoncepcionais) e altas taxas de mortalidade
principalmente a infantil, decorrente sobretudo da precariedade das condi¢cdes médico-hospitalares e
higiénico-sanitéarias, da desnutricdo, das doencas de massa, da diarréia infecciosa, das doengas
respiratorias, etc. Essa situagdo demografica, caracterizada por elevadas taxas de natalidade e
mortalidade (nascem muitos e morrem muitos) e crescimento populacional relativamente baixo, ¢
tipico de paises muito atrasados e corresponde a fase pré-transi¢cao. No periodo Pos-Segunda Guerra
Mundial, o Brasil ingressou na transicdo demografica, ou seja, na etapa de maior crescimento
populacional. O explosivo crescimento populacional ocorrido no periodo situado entre a década de
1940 e a de 1960 resultou da seguinte combinacdo de varidveis demograficas: redu¢do muito lenta
da natalidade e a queda acentuada da mortalidade. A Tabela 1 apresenta o total populacional do
Brasil em todos os recenseamentos e as duas contagens populacionais realizados no pais.

Tabela 1
POP[TLACE\O BRASILEIRA - 1872/2007
FONTE POP[TLACAO ANO
Recenseamento 01/08/1872 9.930.478 (10.112.061)*™ 1872
Recenseamento 31/12/1890 14.333.915 1890
Recenseamento 31/12/1900 17.438.434 1900
Recenseamento 01/09/1920 30.635.605 1920
Recenseamento 01/09/1940 41.236.315 (41.253.028)"™ 1940
Recenseamento 01/07/1950 51.944.397 (51.976.357)"" 1950
Recenseamento 01/09/1960 70.070.457 " (70.191.370)*™ 1960
Recenseamento 01/09/1970 93.139.037 1970
Recenseamento 01/09/1980 119.002.706 1980
Recenseamento 01/09/1991 146.825.475 1991
Contagem da Pop. 01/08/1996 157.070.163 1996
Recenseamento 01/08/2000 169.799.170 2000
Contagem da Pop. 01/04/2007 183.987.291 2007

FONTES:
Resumo Historico dos inquéritos censitarios realizados no Brasil (1986). Anuirio estatistico do Brasil: 1993. Contagem da
Populacio: 1996. Anuirio estatistico do Brasil: 1996. Censo de 2000. Site do IBGE - Contagem da Populacio 2007

Em qualquer pais, o crescimento populacional resulta de duas variaveis: o saldo das migragdes
externas e o crescimento natural ou vegetativo da populacdo. No caso do Brasil, apesar da
imigragao ter contribuido de forma decisiva no aumento populacional, sem duvida foi o crescimento
vegetativo o fator principal do aumento populacional. Se até a década de 1930 a imigragdo teve
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participacdo importante no crescimento populacional, a partir de entdo, o crescimento populacional
passou a depender, quase exclusivamente, do crescimento vegetativo.

A partir do final da década de 1960, seguiu-se uma rapida queda da natalidade. No nordeste o
inicio da queda da natalidade foi posterior a outras regides. A baixa da taxa de natalidade entre as
décadas de 1960 e 1980 — de cerca de 40 nascimentos por mil habitantes para 27 por mil — pode ser
considerada expressiva, tendo-se em conta a inexisténcia de qualquer a¢do governamental tanto na
area geral das politicas populacionais como, especificamente, na area do planejamento familiar.
Entre fins do século dezenove e 1940, nossa populagdo aumentou cerca de 1,8% ao ano. A taxa
subiu a partir dos anos 1940, até atingir quase 3% ao ano, em 1960. Mas tornou-se declinante a
partir dos anos 1970 — da média de 2,48% naquela década para a de 1,93% nos anos 1980, de 1,63%
nos 1990 e de 1,5% a partir de 2000.

1.6 DESENVOLVIMENTO DA DEMOGRAFIA NO BRASIL

Os orgdos de planejamento produzem, analisam e divulgam informagdes para subsidiar o
planejamento do governo municipal, estadual e nacional. No Brasil, o primeiro 6rgao criado para
esse fim foi o da Diretoria Geral de Estatistica, em 1870, que realizou os 1° censos nacionais. Em
1939 chega ao Brasil o italiano George Mortara, para trabalhar na comissdo censitaria que
organizou o censo demografico de 1940. Desde 1940, os censos demograficos sdo realizados no
inicio de cada década e monitorados pelo IBGE, o6rgdo que substituiu a Diretoria Geral de
Estatistica.

A seguir, ¢ apresentada uma lista com alguns centros de estudos demograficos e 6rgdos de
planejamento nacionais € internacionais.

TUSSP (International Union for the Scientific Study of Population), promove estudo cientificos de
demografia e de assuntos relacionados a populagao.
http://www.iussp.org/

Population Division - United Nations / Department of Economic and Social Affairs, ¢ responsavel
para a monitoragao ¢ a avaliagdo de areas em larga escala referentes a populagao.
http://www.un.org/esa/population/unpop.htm

U.S. Census Bureau, serve como principal fonte de dados sobre o povo € a economia da nagao
americana.

http://www.census.gov/

CELADE (Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia) - Division de Poblacion de la
CEPAL (Comision Econdmica para América Latina), proporciona assisténcia técnica, capacitagao e
informacao em populagdo nos paises da regido.

http://www.cepal.org/celade/

IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica), com sede no Rio de Janeiro, constitui-se no
principal provedor de dados e informacgdes do pais, que atendem as necessidades dos mais diversos
segmentos da sociedade civil, bem como dos 6rgdos das esferas governamentais federal, estadual e
municipal.

http://www.ibge.gov.br/

ENCE (Escola Nacional de Ciéncias Estatisticas), criada inicialmente para suprir a necessidade da
formacdo de Estatisticos para o IBGE. Tem formado bacharéis em Estatistica e mestres em
Demografia.

http://www.ence.ibge.gov.br/

ABEP (Associacao Brasileira de Estudos Populacionais)


http://www.iussp.org/
http://www.un.org/esa/
http://www.un.org/esa/
http://www.cepal.org/celade/
http://www.un.org/esa/population/unpop.htm
http://www.un.org/esa/population/unpop.htm

http://www.abep.org.br/

IPEA (Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada), com a atribui¢do de elaborar estudos, andlises e
pesquisas nas areas econdmica e social brasileiras, com sedes em Brasilia e Rio de Janeiro.
http://www.ipea.gov.br/

CEDEPLAR (Centro de Desenvolvimento e Planejamento) ¢ um 6rgao suplementar da UFMG que
abriga um programa de pesquisa e ensino de pds-graduacdo em Economia regional e urbana e em
Demografia. E também onde se encontra a sede da Associagao Brasileira de Estudos Populacionais.

http://www.cedeplar.ufmg.br/

NEPO (Nucleo de Estudos Populacionais) ¢ uma unidade de pesquisa interdisciplinar e
multidisciplinar na area de Demografia e Estudos de Populacdo da UNICAMP.

http://www.unicamp.br/nepo/

FUNDAJ (Fundagado Joaquim Nabuco), em Recife, tem como missdo produzir, acumular e difundir
conhecimentos; resgatar e preservar a memoria; e promover atividades cientificas e culturais,
visando a compreensdo e ao desenvolvimento da sociedade brasileira, prioritariamente a do Norte e
do Nordeste do pais.

http://www.fundaj.gov.br

IPARDES (Instituto Paranaense de Desenvolvimento Econdmico e Social), vinculado a Secretaria
de Planejamento do Parana.
http://www.ipardes.gov.br/

IPPUC (Instituto de Pesquisa e Planejamento Urbano de Curitiba) tem como atribui¢do "participar
na reformulagdo da politica urbana municipal".
http://www.ippuc.org.br/



http://www.un.org/esa/
http://www.fundaj.gov.br/
http://www.un.org/esa/
http://www.un.org/esa/
http://www.ipea.gov.br/
http://www.un.org/esa/

2. FONTES DE DADOS DEMOGRAFICOS

Na analise demografica, com relagdo a fonte de dados, deve-se saber:
1) onde e de que forma podera encontrar os dados que precisa;
2) quais as instituicdes que produzem as informacdes.

Estar atento a qualidade dos dados, ¢ outra preocupagao nos estudos demograficos. Via de regra,
o demografo baseia-se em observagdes referentes a todo o universo estudado, mas a0 mesmo tempo
possui pouco controle sobre a natureza da informagao colocada a sua disposicao. Esta informacao ¢
normalmente distribuida por 6rgdos administrativos, com finalidades que, no minimo, vao além do
seu interesse puramente cientifico. Uma das tarefas do demoégrafo ¢ tirar o melhor proveito do
conjunto de dados, cuja coleta foge do seu controle. A Demografia desenvolveu um arsenal de
técnicas para avaliar a qualidade dos dados.

Este texto visa orientar o usudrio de dados demograficos quanto aos tipos de dados existentes e
as preocupacdes necessarias para sua utilizagao.

Embora os estudiosos da populagdo facam uso, hoje em dia, de uma grande variedade de
informacgdes, o dado, propriamente demografico, pode ser classificado como uma estatistica de
ESTOQUE ou de FLUXO, como descrito no Quadro 1.

Quadro 1 — Fontes e descricao dos principais dados demograficos

DADOS 5 UNIDADE DE
DEMOGRAFICOS DESCRICAQ FONTE ENUMERACAO
Estatistica de Contagem da populagdo em um Censos Demograficos -
Estoque instante de tempo Levantamentos Individuos
q (tamanho, distribui¢do e estrutura) Amostrais Periddicos

Contagem de eventos ao longo do
tempo Registro Civil Eventos
(nascimentos, 6bitos e migragao)

Estatistica de Fluxo
(Eventos Vitais)

2.1 CENSO DEMOGRAFICO

Apesar das desvantagens de alto custo, divulgacdo demorada e freqiiéncia reduzida, e a despeito
de existirem hoje, varias alternativas de coleta de informagdes, o censo demografico ainda ¢ o
principal instrumento para obter dados sobre a populagdo, principalmente nos paises em
desenvolvimento.

DEFINICOES DE CENSO

1) Consiste no levantamento de dados sobre todos os habitantes de uma area (cidade, provincia,
nacao, etc).

2) Nagdes Unidas (1980) — ¢é o processo total de coleta, processamento, avaliagdo, analise e
divulgagdo de dados demograficos, econdmicos e sociais, referentes a todas as pessoas dentro da
area, em um momento especifico do tempo.

Aprofundando a defini¢do (2), foram especificados pelas Na¢des Unidas, critérios minimos que
um levantamento da populagdo deve satisfazer para que seja considerado um censo (RESUMO):

* Respaldo legal, com a especificagdo do proposito, dos fins, do orcamento, da administragdo, das
garantias legais quanto ao sigilo da informagdo e das demais obrigacdes da entidade executora.
Ao contrario do que acontece em outros tipos de levantamentos de dados, que ndo podem
obrigar o entrevistado a cooperar, o ndo fornecimento de informacdo a autoridade censitaria
normalmente estd sujeito a sangdes legais.
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* Periodicidade definida, de preferéncia de cinco ou dez anos. Outros intervalos ndo sdo
aconselhaveis, pois a populagdo normalmente ¢ agregada em grupos de idade de cinco ou dez
anos, de modo que intervalos ndo multiplos de cinco dificultariam a comparagdo entre censos
sucessivos.

* Um tempo de referéncia predefinido, para garantir simultaneidade de todo levantamento.
Normalmente, o periodo de referéncia ¢ da meia-noite de uma data determinada até a data
sucessiva. Mesmo que a contagem efetiva possa demorar varias semanas, ou até meses, toda
enumeragdo deve referir-se a situagdo existente na data de referéncia; assim, pessoas ja falecidas
antes da chegada do recenseador, mas ainda vivas na data de referéncia devem ser incluidas na
contagem (desde que haja informantes para relatar); por outro lado, criangas nascidas depois da
data de referéncia ndo devem ser contadas. E recomendado que a mesma data de referéncia deve
ser mantida para censos sucessivos. Entretanto, esta data tende a variar de um censo para outro.

Uma referéncia territorial pré-fixada. Normalmente, esta referéncia abrange todo o Territorio
Nacional.

Universalidade da enumeracdo de todos os habitantes dentro do territorio de referéncia, seja
pelo conceito de populagdo residente ou populacao presente. Universalidade ndo implica em
auséncia de erros de cobertura, pois nenhum censo ¢ livre de omissdes, mas significa o
proposito explicito de uma enumeracdo completa. O critério de universalidade nao exclui a
possibilidade de amostragem, desde que as informagdes basicas sejam coletadas para o conjunto
da populagdo.

Enumeracao individual de todas as pessoas. Este critério nao foi satisfeito por muitos censos da
antigiiidade, que geralmente se limitava & enumeragdo de lares. A responsabilidade direta pelo
preenchimento dos dados de cada pessoa pode ser do recenseador, através de entrevistas
individuais/informantes qualificados, ou pode ser do responsavel pelo domicilio, que devolve o
questionario preenchido ao recenseador, inclusive via correio.

Disponibilidade dos resultados dentro de prazos compativeis com as aplicagdes previstas, para
evitar que os dados sejam publicados quando estes ja perderam toda relevancia do ponto de
vista do planejamento economico e social.

HISTORIA DOS CENSOS

Devido a multiplicidade de critérios na definicdo de um censo, ndo ¢ facil afirmar com certeza,
quando o 1° censo foi realizado. Conflicio menciona em censo executado na China, durante o
reinado do rei Yao, no ano de 2238 a.C.

Hé também os censos da Biblia. Estao relatados censos do povo de Israel realizados por Moisés
em Numeros (dois censos) e por Davi em II Samuel. Em Lucas, ¢ mencionado um decreto do
imperador romano convocando toda a populacdo do império para recensear-se, cada um em sua
propria cidade. Por isso José saiu de Nazaré com Maria, sua esposa, que estava gravida e foi para
Belém onde Jesus nasceu.

Os levantamentos populacionais da Sicilia (1501) e de diversas outras regides da Italia (anos
proximos), sdao algumas vezes apontados como os primeiros censos, no sentido pleno. Entretanto, a
maioria dos estudiosos considera o censo sueco (1749) como o 1° a satisfazer quase todos os
critérios considerados essenciais para um recenseamento moderno.

Desde 1980, nao existe um pais que nunca realizou um censo, embora alguns como o
Afeganistdo e a Etidpia tivessem, somente uma experiéncia deste tipo; e em outros paises como
Angola, Butdo, Camboja e Coréia do Norte, a informag¢do estava bastante desatualizada
(Hakkert,1996).

Muito antes da era crista, os impérios do Egito, da Babilonia, da China e Romano ja executavam
contagens periddicas das suas populagdes, com finalidades militares e fiscais. Nestes censos
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antigos, s6 eram enumerados os chefes de familias, proprietarios de terras ou homens sujeitos ao
alistamento militar. O censo romano, por exemplo, foi realizado de cinco em cinco anos, durante
quase oito séculos.

CENSOS MODERNOS

As informagdes consideradas essenciais no levantamento demografico sao:
1) nome e sobrenome:
2) idade e sexo;
3) relacao de parentesco com o responsavel pelo domicilio ou pela familia;
4) estado civil;
5) ocupacdo e outras caracteristicas economicas;
6) alfabetizacdo e outras caracteristicas educacionais;
7) lugar de nascimento e/ou nacionalidade;

8) residéncia habitual (para a contagem da populagdo residente) e/ou lugar de enumeragao (para a
contagem de populagdo presente).

Menos freqiientes sdo os quesitos sobre religido, cor, etnia, renda e lingua nativa/lingua
normalmente falada. Alguns censos contém quesitos sobre deficiéncias fisicas ou mentais,
or¢amento familiar ou o servi¢o militar. O contetdo dos censos varia conforme a situagdo particular
de cada pais. Por exemplo, os censos de paises com minorias religiosas como a Italia, ndo levantam
informacao sobre este item. Como a migracao internacional tornou-se menos importante, a partir de
1930, o grau de detalhamento dos dados sobre ndo natos nos censos brasileiros tem diminuido
progressivamente. Com o desenvolvimento de técnicas indiretas para estimagdo da fecundidade e
mortalidade infanto-juvenil, a maioria dos paises em desenvolvimento, hoje em dia, coletam
informacdes das mulheres sobre o nimero de filhos nascidos vivos e de filhos sobreviventes.

Um censo ndo estd completo até que toda informacdo coletada esteja disponivel aos usudrios e
na forma apropriada para as suas necessidades.

O censo moderno compreende basicamente trés etapas:

* Pré-recenseamento: consiste na criagdo das condigcdes necessarias para realizar o trabalho de
campo. Uma das atividades mais importantes nesta fase ¢ o levantamento cartografico, que
inclui mapas estatisticos municipais e de localidades, com setores censitarios atualizados. Um
setor censitario ¢ a unidade territorial de coleta de dados. Seu tamanho, segundo o niimero de
domicilios varia, sendo que precisa ser o mais homogéneo possivel. O tamanho depende se o
setor é formado por domicilios urbanos ou rurais, como mostra o Quadro 2. E necessario definir
calendario, recrutar e treinar entrevistadores e outros recursos humanos, definir o formato do
futuro plano tabular e definir o proprio questionario. Esta ultima tarefa ¢ delicada, pois um tinico
quesito adicional pode causar um grande aumento de custos, e por outro lado, a omissdo de um
quesito essencial pode inviabilizar todo um trabalho de analise de resultados.

Quadro 2 —Tamanho dos setores censitarios, conforme IBGE

SETOR NUMERO DE LOCAIS - PERIODO
CENSITARIO VISITADOS VARIAGAO DE COLETA
Urbano 300 domicilios 250 a 350 30 dias
Rural 200 domicilios 150 a 250 45 dias

u
ou 150 estabelecimentos | 100 a 200 60 dias
) 1 quartel, 1 hospital, 1 asilo, 1 N )
Especial orfanato, 1 prisdo ou 1 hotel, etc. ndo definido
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* Recenseamento: consiste do trabalho de campo e sua supervisdo. Uma boa supervisdo ¢ de
importancia primordial para garantir a consisténcia dos critérios de um censo e para evitar
fraudes.

* Pés-recenseamento: os dados levantados no campo passam por uma revisdo e critica para
detectar inconsisténcias e omissdes. Posteriormente, passa-se para o processamento e divulgacao
dos dados.

A divulgacdo dos dados pode ser feita de varias maneiras:

e Os DADOS AGREGADOS estao disponiveis em tabelas convencionais ou especiais. A forma
mais tradicional, a de publicar tabelas convencionais, vem gradualmente perdendo
importancia, uma vez que hoje existem alternativas mais baratas e mais eficientes. Apenas uma
parte das informagdes levantadas pode ser divulgada na forma tabular. A preparagdo do plano
tabular ¢ uma atividade delicada, para que os resultados contenham o maximo de informacgao
sem tornarem-se excessivamente volumosos. A principal publicagdo internacional ¢ o
Demographic Yearbook, de edi¢do anual, também disponivel na Internet. Existe uma lista com
links de orgdos de estatisticas nacionais de paises membros das Nag¢des Unidas®. Para atender as
necessidades especificas dos usuarios, as agéncias estatisticas governamentais freqiientemente
dispdem de servigos para a producdo de tabelas especiais. Estes servicos, em geral, sdo
cobrados.

e Uma alternativa de divulgacao ¢ o fornecimento dos MICRODADOS, ou de uma amostra deles
em arquivos digitais. Microdados consistem no menor nivel de desagregacao dos dados de uma
pesquisa, retratando, na forma de codigos numéricos, o contetido dos questionarios, preservado
o sigilo das informag¢des Os microdados possibilitam aos usudrios, com conhecimento de
linguagens de programagao ou softwares de calculo, criar suas proprias tabelas de dados
numéricos. Os produtos digitais sdo divulgados atualmente em CD-ROM.

AMOSTRAGEM NOS CENSOS

Parte dos resultados divulgados de um censo provém de uma expansdo amostral. Isto acontece

por alguns motivos:

a)Para evitar que um questionario excessivamente longo seja aplicado a toda populacao
recenseada. Na fase de recenseamento, uma amostra da populac¢do responde a um questionario
mais longo.

b)Para agilizar a publicag¢ao de, pelo menos, alguns resultados aproximados de interesse especial
dentro de um prazo mais curto. Feita na fase de pos-recenseamento, quando os questionarios ja
coletados sdao selecionados aleatoriamente. No Brasil, foram publicadas as Tabulagdes
Avangadas do Censo Demografico, suspensas em 1991;

¢)Um terceiro procedimento censitario que envolve o uso de amostras ¢ a avaliagdo da qualidade
das informagdes de campo através de levantamento amostral realizado imediatamente apos a
aplicacao do questionario, o chamado levantamento pds-censitario. O grau de correspondéncia
entre os dados levantados na amostragem e no recenseamento ¢ uma medida da qualidade da
informagdo. O percentual de pessoas com registro na pesquisa amostral que ndo podem ser
encontradas no censo, ¢ uma indicac¢ao do erro de cobertura.

EXPANSAO DA AMOSTRA

E o processo de converter dos dados amostrais em estimativas referentes a populagdo como um

todo. Possiveis procedimentos:

4

5

http://unstats.un.org/unsd/demographic/products/dyb/default.htm

http://unstats.un.org/unsd/methods/inter-natlinks/sd natstat.htm


http://unstats.un.org/unsd/methods/inter-natlinks/sd_natstat.htm
http://unstats.un.org/unsd/demographic/products/dyb/default.htm
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e em uma situacdo hipotética, com uma amostra inteiramente representativa, deve-se apenas
multiplicar os resultados amostrais pelo inverso da fragdo amostral.

e uma solucao convencional, ¢ a estratificacdo, ou seja, usar um fator de expansao diferenciado
para cada estrato da populagdo. Os estratos sdo definidos pela combinagdo das categorias das
varidveis para as quais se pretende manter a representatividade dos resultados. Isto pode ser
trabalhoso, pela complexidade das combinacdes.

e variantes do processo de estratificacdo. Para expansdo dos dados coletados no questionario
amostra do censo demografico brasileiro de 2000, por exemplo, os pesos iniciais (inverso da
fragdo amostral de domicilios) foram calibrados em relagio a um conjunto de variaveis
auxiliares para as quais se conhecem os totais populacionais, ja que tais varidveis auxiliares
foram levantadas pelo Questionario Basico. O célculo dos pesos calibrados foi baseado no
método dos Minimos Quadrados Generalizados com a imposi¢do de limites nos pesos finais,
para evitar pesos muito pequenos ou muito grandes. O produto final da aplicacdo dessa
metodologia ¢ um peso ajustado para cada um dos questionarios da amostra, que ¢ repetido nos
registros de cada pessoa moradora na unidade domiciliar.

2.2 REGISTRO CIVIL

Enquanto o censo demografico consiste no levantamento de dados sobre todos os individuos de
uma populagdo em momentos preestabelecidos, o registro civil visa acompanhar, ao longo do
tempo, as ocorréncias de eventos de interesse.

Além de suas finalidades estatisticas, o registro civil cumpre uma fungao legal, uma vez que os
eventos registrados modificam a situacdo das pessoas perante leis que variam de um pais para outro.
Essas leis tém uma maior especificidade e durabilidade do que a legislacao referente aos censos. Por
exemplo, a legislagdo brasileira requer o registro de obitos fetais, enquanto que tal exigéncia ndo
existe em alguns paises. Apesar dessas diferencas legais, que dificultam a implementacdo de normas
internacionais, as Nagdes Unidas tém feito um certo esfor¢o de padronizagdo, publicando manuais
técnicos e criando 6rgaos de assessoria e apoio técnico aos governos nacionais.

DEFINICAO DO REGISTRO CIVIL

Os registros de fatos vitais devem ser feitos em impressos oficiais especificos para cada tipo de
evento, ¢ devem ser anotados em livros nos cartorios. Cada registro deve ser feito pelos
interessados, as suas custas (quando nao houver lei que isenta pagamento), nos locais e prazos
estabelecidos por lei. Apenas os fatos assim registrados ¢ que sdo contados oficialmente.

Segundo as defini¢des das Nagdes Unidas, um sistema de estatisticas vitais ou registro civil,
deve compreender:

a)o registro oficial dos eventos vitais: Obitos, nascimentos, casamentos, divorcios e,
eventualmente, adogdes, legitimagdes e mudancas de residéncia e de ocupagao;

b)a contabilizagdo destes registros em informes estatisticos;
c) a sistematizagdo e consolidacdo das estatisticas;
d)a elaboracao e divulgacdo periddica de relatorios estatisticos sobre os eventos registrados.
Os resultados do registro civil, na forma de dados agregados, podem ser divulgados pela

publicacdo (em papel ou Internet) de séries estatisticas, na forma de tabelas que atendem a
necessidade da maioria dos usuarios.

HISTORIA DO REGISTRO CIVIL

Como a historia dos censos, a do registro civil ¢ antiga. A primeira meng¢ao de um sistema deste
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tipo data do segundo século a.C., na China. Durante o governo de Antoninos, em Roma, o registro
de nascimentos dentro do prazo de 30 dias era obrigatério no templo de Saturno, para toda a
populagdo livre. Um outro sistema antigo, com um certo grau de eficdcia, era o registro civil no
Império Inca. Em 1532, a Inglaterra estabeleceu a obrigatoriedade de registro de dbitos. Em 1538,
uma lei civil obrigava a igreja anglicana a manter registros semanais de casamentos, batismos e
enterros, mas ndo se elaboravam estatisticas para esses registros. Uma medida semelhante foi
adotada pela igreja catolica, no Concilio de Trento, em 1563, quando passaram a ser obrigatdrios o
registro de nascimentos, dbitos e matrimonios pela igreja.

O sistema de registros da igreja luterana na Suécia, estabelecido em 1608, e da igreja catolica de
Quebec, instaurado em 1621, sdo freqiientemente considerados como as seqiiéncias histdoricas mais
longas de registros ininterruptos de batismos, casamentos e enterros. No caso da Suécia, os registros
encontram-se compilados em séries estatisticas vitais desde 1748. Durante o século XVII, a
responsabilidade pela administracdo e pelo processamento do registro passou para o ambito estatal
em alguns lugares: Finlandia (1628), Dinamarca (1646), Noruega (1685) e Suécia (1686).

Na opinido predominante, o primeiro sistema civil a publicar estatisticas de forma regular e
periodica foi o da Inglaterra, a partir de 1839, entretanto o registro dos eventos vitais s6 ficou
obrigatorio em 1874. Nos Estados Unidos, a unificacdo do sistema nacional de estatisticas de
mortalidade e natalidade sé foi alcancado em 1933, e as estatisticas de casamento na década de
1950.

Como estes exemplos mostram, a consolidagdo de um sistema nacional de registro civil
padronizado com niveis satisfatorios, € uma tarefa dificil, de longo prazo, que na maioria dos
paises, demorou mais do que a execuc¢do periddica dos censos demograficos. O censo implica em
um esforco periddico e concentrado, mas a manutengdo de um sistema de registro civil exige um
grau muito elevado de organizag@o ao longo do tempo, em todos os niveis administrativos.

Se este sistema fosse de fato um registro continuo, permanente e obrigatorio dos fenomenos
vitais e suas caracteristicas, nem haveria necessidade de censos. Na Holanda e na Suécia os
registros dos fatos vitais sdo atualizados diariamente.

2.3 LEVANTAMENTOS AMOSTRAIS PERIODICOS

O censo e o registro civil, ndo esgotam as necessidades de coleta de dados demogréaficos, por
dois motivos:

1) Nos paises onde os censos sdao realizados de dez em dez anos, surge a necessidade de
acompanhar as caracteristicas da populagdo com base em informagdes mais atualizadas que os
censos.

2) Para conseguir informagdes mais detalhadas sobre cada area de estudo (saude, planejamento
familiar, emprego, estrutura domiciliar, migracdo, etc.), ¢ preciso realizar pesquisas especificas
para ndo complicar excessivamente os dados censitarios.

As principais vantagens deste tipo de abordagem ¢ que a) os entrevistadores podem ser
selecionados e treinados com maior rigor € b) o entrevistado nao precisa responder a muitas
outras questoes, além daquelas que formam o objetivo do levantamento. Por outro lado surgem
problemas de falta de representatividade e de maior variagdo aleatoria, decorrentes do tamanho
reduzido da amostra.

2.4 REGISTRO CONTINUO

E um sistema que retine as caracteristicas de um registro de estatisticas de estoque e de fluxo da
populagdo. E bastante antigo, de origem oriental. O sistema japonés dos koseki, que foi estabelecido
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no ano 720 e melhorado em 1635, ¢ geralmente considerado como o primeiro exemplo de um
sistema deste tipo.

No registro continuo moderno, cada individuo, ao nascer ou ao entrar no pais. ¢ registrado em
uma ficha, contendo nome, sexo, data e lugar de nascimento, nacionalidade e filiagdo. As vezes,
registram-se também ocupagao, religido e outros dados sdcio-econdmicos. Esta ficha ¢ guardada na
prefeitura mais proxima da residéncia do individuo, e é continuamente atualizada por meio do
registro civil de casamentos, separacoes, filhos nascidos vivos, adogdes e mudangas de endereco.
Ao mudar-se para outra comunidade, a pessoa deve obrigatoriamente informar a prefeitura para que
sua ficha possa ser transferida para outra prefeitura. No caso de 0bito ou mudanca para o exterior, a
ficha ¢ retirada do sistema e transferida para um arquivo genealdgico. As informagdes contidas no
sistema sdo continuamente verificadas por outras bases de dados (enderegos posta na rede bancéria,
nas companhias de agua e energia, e na declaracdo do imposto de renda), e por levantamentos
amostrais periodicos.

O uso principal do registro continuo ¢ administrativo, para a emissao de passaportes, carteiras
de motoristas, e para convocacdes de obrigagdes como alistamento militar e elei¢des. Quando bem
gerenciado, permite avaliar, em cada momento, a populagdo em cada regido administrativa e os
fluxos migratdrios.

Em decorréncia do seu alto custo e dificuldades operacionais, o registro continuo tem sido
usado com maior sucesso em paises relativamente pequenos.

2.5 FONTES NAO CONVENCIONAIS

Nas secdes anteriores foram apresentadas as fontes mais tradicionais € mais abrangentes de
dados demograficos. Nos ultimos anos, as alternativas para a coleta de informacao tem sido o objeto
de uma atencdo renovada, na medida em que as fontes tradicionais, vém sofrendo problemas e
criticas.

A migragdo internacional poderia ser estudada, teoricamente, com a ajuda da documentacao
mantida pela Policia Federal. Os registros hospitalares poderiam ser utilizados em vérios estudos de
mortalidade e natalidade. Existem fontes alternativas para dados de migragao interna no Ministério
do Interior. Nos Estados Unidos, os registros da Receita Federal e Estadual, sobre impostos, bem
como os cadastros de autorizagdes para construgdo civil, ja& tornaram-se fontes valiosas para as
estimacgdes intercensitarias de caracteristicas da populagdo em pequenas areas. Para o estudo de
migra¢do interna, poderiam ser aproveitados os registros das ligagcdes e desligamentos domésticos
das utilidades publicas e o fluxo de passageiros transportados pelas companhias ou as remessas
postais de dinheiro.

Como todas estas fontes sdo parciais e sujeitas a vicios, melhores resultados sao obtidos quando
sdo usadas diversas fontes simultaneamente para estudar uma mesma variadvel demografica.

2.6 ERROS EM FONTES DEMOGRAFICAS

Nenhum sistema estatistico esta inteiramente livre de distor¢des. No registro civil os erros sao
piores em qualidade e quantidade que nos censos, tanto no Brasil como na maioria dos paises.

ERROS MAIS COMUNS NO CENSO DEMOGRAFICO

- Subenumeracao — Este erro surge quando uma parcela da populagdo nao ¢ contada, por:
e omissoes na fase de organizacao do censo;

e omissdes voluntdrias devido a pessoa ter algum motivo para evitar a enumeracdo como
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imigrantes ilegais, individuos procurados pela justica, etc.

Normalmente, erros deste tipo sdo detectados através de um levantamento pos-censitario, que
serve para avaliar a qualidade do censo e definir fatores de corre¢do. Em um censo bem
executado, a subenumeragdo ndo deve passar de alguns pontos percentuais da populagao total,
mas o erro pode ser muito maior em certos subgrupos, como a populacdo favelada. A
subenumeracgao, por exemplo, do censo dos Estados Unidos de 1970, foi estimada em 2,5% para
toda a populacdo, mas entre os homens negros entre 25 e 29 anos, este nimero poderia ter
chegado a 18,5%.

- Superenumeracdo — Surge quando certos individuos sdo enumerados mais de uma vez. Isso
pode ocorrer, as vezes, com uma operagao prolongada de coleta de dados, mas pode acontecer
propositadamente. Por exemplo, quando as comunidades t€m interesse em aparecer com o maior
nimero possivel de habitantes, para reivindicar maiores recursos do governo central. Os
supervisores podem sofrer pressdes para enumerar individuos ndo residentes naquela area ou até
para “inventar” domicilios ndo existentes. Um exemplo mais recente de superenumeragdo
ocorreu no censo brasileiro de 1991, quando o IBGE detectou, durante a avaliacao dos trabalhos
de coleta, que ocorriam irregularidades evidentes nos resultados das domicilios rurais de dificil
acesso em alguns municipios do estado do Para, indicando que ocorreram tentativas de
manipulacdo fraudulentas da informag¢ao. Depois de um longo processo de correcdo, que causou
varios meses de atraso no processo do censo, ajustou-se a populacdo desses municipios, de
666.225 para 433.867 habitantes.

- Classificagdo erronea — Os censos estdo sujeitos a erros de classificacdo, ou seja, informagao
erronea. Os erros podem ser acidentais ou propositais. Por exemplo, no caso de omissdo de
filhos tidos por maes solteiras ou a ma declaragdo da renda ou da idade. A ma declaracao de
idade ¢ um erro de especial importancia, principalmente nas populagdes com baixo nivel de
instrucdo. A relevancia desse tipo de erro também estd na relativa facilidade de ser detectado,
razdo pela qual muitas vezes, a qualidade da informagdo etdria ¢ usada como indice para
caracterizar a qualidade da informacao de todo o censo.

ERROS MAIS COMUNS NO REGISTRO CIVIL

1) Subregistro — Até hoje, o registro caracteriza-se por um “déficit” consideravel, principalmente
dos nascimentos. Geralmente, ndo se trata de omissdes definitivas mas de registros atrasados.
Grande parte dos registros, principalmente os de nascimento, ¢ realizado com atrasos muito
maiores que os previstos na lei; esses registros tardios, em geral, s6 sdo feitos quando se
apresenta alguma necessidade pratica para obter um documento oficial. O registro de 6bitos,
que ¢ um pré-requisito para a realizacdo do enterro, deve ser efetuado, a principio, 24 horas
depois do ocorrido. Entretanto, a lei prevé motivos diversos para o atraso, pelos quais este prazo
pode ser estendido para 3 meses. No Brasil, o problema de atrasos no registro de dbitos € menos
acentuado, devido a obrigatoriedade do atestado de dbito para o enterro. Mesmo assim, existem
cemitérios clandestinos, principalmente em areas rurais. Em algumas regides do pais, os donos
de cemitérios, por motivos econdmicos, também acabam realizando enterros sem exigir a
apresentacao do atestado.

2) Classificagdo errobnea — Também merece atengdo a qualidade da classificacdo dos eventos. Por
exemplo, a idade da mae do recém nascido, um dado essencial para elabora¢do de certos
indicadores demograficos, freqiientemente ndo € registrada com a informagdo correta; outro
exemplo ¢ a dificil classificagdo de nascido vivo. Por causa dessa dificuldade, muitas criancas
que nasceram vivas € morreram a seguir sdo registradas como nascidos mortos, provocando
uma diminui¢ao da mortalidade infantil. Outro problema surge com relagdo a questdo de onde
os eventos sao registrados, que por lei, devem ser registrados no cartdrio mais préximo do lugar
de ocorréncia, mas esta exigéncia nem sempre € respeitada. O cumprimento desta lei inflaciona
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artificialmente o nimero de nascimento e Obitos em locais e municipios com maior
concentracdo de hospitais € maternidades. Para a comparacdo de pequenas areas geograficas ¢
preciso reclassificar os nascimentos por local de residéncia da mae e os 6bitos por local de
residéncia do falecido. Atualmente as estatisticas sdo divulgadas por esta reclassificagdo, mas
antes da década de 1970, estdo disponiveis apenas por local de ocorréncia.

A func¢do administrativa da certiddo de nascimento faz com que as estatisticas também
tenham, em menor grau, o superregistro. Este surge principalmente no caso de adultos, que
perderam o documento original. Quando apresenta-se a necessidade de apresentar este
documento para alguma finalidade legal, ¢ mais pratico, normalmente, fazer um novo registro
do que obter uma 2? via da certiddo pelo cartorio onde se realizou o 1° registro, principalmente
quando este cartorio encontra-se longe da residéncia atual do individuo. A falta de uma
coordenacdo nacional na emissdo de certiddes faz com que ndo haja meios de evitar esses
registros duplos.

2.7 FONTE DE DADOS DEMOGRAFICOS NO BRASIL

CENSO DEMOGRAFICO

A populacao brasileira vem sendo avaliada sistematicamente, a cada inicio de década, por meio
de censos demograficos, realizados pelo IBGE, desde 1940 até o mais atual, em 2000.

Recenseamentos gerais anteriores, ocorreram em 1872, 1890, 1900 e 1920, realizados pela
Diretoria Geral de Estatistica. Existem censos “parciais” mais antigos.

Em 1996 realizou-se pela primeira vez, uma contagem populacional: uma operagao censitaria
com questionario mais simples.

Os censos brasileiros tém variado em qualidade e proposito. A Diretoria Geral de Estatistica
criada em 1872 foi, formalmente, o o¢rgdo encarregado da organizacio decenal de um
recenseamento geral em todo o territdrio nacional, mas esta periodicidade so foi alcangada a partir
de 1940, o mesmo ano que o Brasil adotou os padrdes internacionais das Nag¢des Unidas e quando a
execuc¢ao dos censos passou a ser do IBGE, 6rgao sucessor da extinta Diretoria Geral de Estatistica.
O Brasil realizou censos decenais a partir de 1940, mas o censo de 1990 atrasou um ano, rompendo
assim a seqiiéncia historica.

O padrao de qualidade dos censos melhorou muito em 1940, devido, em grande medida, ao
desempenho pessoal de Giorgio Mortara, italiano que chefiou a execugao do censo. A partir de 1920
foram introduzidos os censos econdmicos: agropecudrio, industrial, comercial e de servigos.

O volume de informagdes levantadas nos censos demograficos tem aumentado com o tempo.
Neste sentido, o de 2000 foi o censo mais completo, ja realizado no Brasil.

O Brasil tem mantido um certo rigor na manutengdo da data de referéncia: da noite de 31 de
agosto para 1° de setembro. No entanto, no censo de 1950, a data de referéncia foi da noite de 30 de
junho para 1° de julho e o de 2000 foi da noite de 31 de julho para 1° de agosto.

Desde 1940 os censos seguem tanto o conceito de populacdo presente como de populagdo
residente. Desde 1960, tém sido aplicados dois modelos de questionario: um questionario basico
aplicado em todos os domicilios ndo selecionados para a amostra, que contém perguntas sobre as
caracteristicas basicas do domicilio e dos seus moradores e um questionario amostra aplicado em
cada domicilio selecionado para a amostra, que além das perguntas do questionario base, contém
outras mais detalhadas, a respeito do domicilio e de seus moradores. Em 1960 foi aplicado um
questionario amostra em % dos domicilios selecionados aleatoriamente; em 1991 e 2000 os critérios
mudaram: nos municipios com até 15 mil habitantes foi selecionado 20% de cada setor censitario
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(um em cada 5 domicilios) e nos municipios acima de 15 mil habitantes a propor¢ao foi de 10% do
setor censitdrio (um em cada 10 domicilios).

Formas de divulgacao

Os resultados dos censos sdo divulgados na forma de tabelas convencionais. Os resultados dos
dados agregados estao divulgados na Internet e dos registros estdo em cd-rom. Tabelas especificas
com resultados que ndo foram publicados, sdo fornecidas pelo IBGE, contra um pagamento. Em
1978, o IBGE disponibilizou uma fita magnética com uma amostra de 1% de todos os registros do
censo demografico de 1970. Para o censo de 1980, foi produzida uma fita magnética com uma
amostra de 3% da populagdo, em 1982, e mais tarde tornou-se possivel ter acesso a uma fita com
uma amostra de 25% de todos os questiondrios. Os registros dos censos de 1991 e 2000 estdo
disponiveis em cd-rom por UF, e pelo site do IBGE, ¢ possivel visualizar algumas tabelas dos
censos ou, mesmo construi-las com a base de dados (SIDRA), além da forma tradicional de
publicacdo de tabelas e de microdados em arquivos digitais. Através da "Série Relatorios
Metodolégicos", o IBGE documenta e divulga as metodologias empregadas nas diversas fases do
planejamento e execugdo de suas pesquisas. A metodologia do censo de 2000 esta disponivel em:

http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/censo2000/metodologia/

Deve-se sempre estar atento para alteragdes que ocorreram ao longo dos tltimos censos como:

— mudancas de limites geograficos e criagdo, desmembramento ou desaparecimento de municipios,
distritos, territorios e estados

— para as alteragdes de critério das definigdes e conceitos das varidveis que se pretende analisar,
como a alteragdo da classificagdo dos domicilios em rurais e urbanos

— alteracao da forma de declaragdo de idade
— para as alteragdes nas formas de divulgacao dos dados nas tabelas

— enfim, € necessario estar atento a todas as fases: desde a orientagcao sobre a coleta das informagoes
até a divulgacao dos dados recenseados

REGISTRO CIVIL

Embora no Brasil ja existisse o registro administrativo da igreja catolica, o registro civil de
pessoas naturais s6 foi criado em 1888. Até entdo, a responsabilidade da Diretoria Geral de
Estatisticas tinha limitado-se a sistematizacdo e divulgacdo dos dados coletados pela igreja e a
regulamentac¢do dos Obitos e casamentos daqueles que ndo professavam a fé catolica. Mesmo depois
da secularizagdo, demorou para que a populacdo fosse conscientizada da necessidade do registro.
Até a poucas décadas atrds, o numero de batismos registrados pela igreja costumava superar o

numero de nascimentos constatado pelo sistema oficial.

Na maioria dos paises, o registro civil ¢ administrado pelas prefeituras, sob a jurisdicdo do
Ministério do Interior ou do 6rgdo central de estatisticas. O Brasil ¢ um dos raros paises em que o
registro civil pertence ao Poder Judicidrio, que controla as concessoes dos cartdrios, cuja gestdo €
privada e tem fins lucrativos. Até¢ 1972, a atuagdo dos cartorios era regida por normas legais que
variavam de um estado para outro, sob a responsabilidade do Servico de Estatistica Demografica,
Moral e Politica, pertencente ao Ministério da Justica. Este modo de organiza¢do atendia muito
mais aos fins juridico-administrativos do registro, do que aos da sua utilizagdo na compilacdo de
estatisticas vitais.

Pela legislacdo de hoje, o registro civil de pessoas naturais abrange o registro de nascimentos,
casamentos, Obitos, interdigdes, emancipacdes, opgoes de nacionalidade e as sentengas que definem
a legitimagdo adotiva, o anulamento de casamentos, os atos judiciais referentes a legitimidade ou
ilegitimidade de filhos e as alteracoes de nomes. Os cartérios sdo obrigados a preencher os
“mapas”, que sao relatorios sobre o movimento do registro civil, com informag¢des padronizadas.


http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/censo2000/metodologia/
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Existem mapas especificos para cada tipo de evento.

Ha falhas qualitativas no Registro Civil brasileiro devido: a distancia geografica de muitos
cartorios; o custo monetario dos registros, que varia regionalmente (apesar do decreto presidencial
de 1996 sobre a gratuidade destes servigos); a falta de utilidade desses documentos e; a falta de
informacao sobre a obrigatoriedade do registro, para grande parte da populagao brasileira.

O Sistema Nacional de Estatisticas Vitais, com uma coleta padronizada através de formularios
especificos, s6 se constituiu quando a responsabilidade das estatisticas passou para o IBGE, em
1972. Diferente da administracao dos censos, que desde o inicio foi atribuida a um 6rgao estatal, o
registro civil por muito tempo ndo foi sujeito a uma administracdo centralizada. Esta falta de
coordenagao ¢ um dos motivos pelos quais, até hoje, as estatisticas do registro civil no Brasil nao
alcancaram o padrdo de qualidade dos censos.

Nas estatisticas do registro civil sdo apresentadas informagdes sobre os fatos vitais ocorridos no
pais, reunindo a totalidade dos registros de nascidos vivos, dbitos e Obitos fetais, bem como sobre os
casamentos, informados pelos Cartorios de Registro Civil de Pessoas Naturais, além de informagdes
sobre as separagdes judiciais e divorcios declarados pelas Varas de Familia, Foros ou Varas Civeis.

A primeira publica¢do das estatisticas do Registro Civil no Brasil data de 1894, mas s6 cobria
uma pequena parte do territério nacional. A omissao naquela época era muito elevada, de modo que
os dados publicados representavam apenas 20% dos nascimentos e 25% dos o6bitos ocorridos no
pais. A publicagdo foi interrompida entre 1900 e 1932, quando a Diretoria Geral de Estatisticas foi
extinta e passou a responsabilidade para o Servico de Estatistica Demografica, Moral e Politica.
Este 6rgao s6 retomou a publicacdao dos dados em 1963, quando iniciou-se a série Registro Civil do
Brasil, com as informagdes relativas ao ano de 1959. A série foi novamente interrompida em 1966,
com a publicacdo dos dados referentes a 1965. Depois de alguns anos de indefinicdo de
responsabilidades, a atribuicdo de apurar as estatisticas vitais passou para o IBGE em 1972. Em
1975, o IBGE reiniciou a publicagdo da série Registro Civil do Brasil, com a divulgacdo dos dados
preliminares do periodo de 1974 a 1967, concluida em 1979. Neste ano iniciou-se a publicacdo dos
dados definitivos referentes aos mesmos anos, com a série Estatisticas do Registro Civil. As
publicacdes mais recentes sdo acompanhadas de CD-ROM contendo as mesmas informagdes, € no
portal do IBGE na Internet contém a série histdrica das estatisticas vitais levantadas a partir de 1984
(http://www.sidra.ibge.gov.br/). Nas estatisticas do Registro Civil de 2007 destaca-se, a inclusdo dos
registros de separacdes e de divorcios realizados nos Tabelionatos de Notas. Esses estabelecimentos
se tornaram informantes do IBGE, a partir de 2007, em decorréncia de legislacdo, sancionada neste
mesmo ano, que permite aos conjuges sem filhos menores ou incapazes dissolver seus casamentos
através da lavratura de escritura publica. Desta forma, as estatisticas de separa¢des e de divorcios
consensuais ora divulgadas reproduzem os dados oriundos de sentencas judiciais bem como os
registros administrativos lavrados pelos notarios.

As estatisticas do registro civil constituem importante instrumento para o acompanhamento da
evolugdo da populagao brasileira, o monitoramento do exercicio da cidadania e a implementagao de
politicas publicas. Mesmo assim, para atender melhor a area da saude, especificamente com relagao
as estatisticas de Obitos e nascimentos vivos, ha a necessidade de informagdes mais extensas que
aquelas coletadas pelo IBGE, principalmente no que se refere a causa do 6bito e situacdo da mae e
da crianga a época do nascimento. Assim o Brasil tem duas fontes de dados bem distintas para
mortalidade e natalidade. Além das estatisticas do registro de 6bitos e nascimentos fornecidas pelo
IBGE, o Ministério da Saude mantém o Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM), desde
1975, e o Sistema de Informagdo sobre nascidos vivos (SINASC), desde 1990, e publica
anualmente as séries Estatisticas de Mortalidade e Estatisticas de Nascidos Vivos e podem ser
acessados em http://www.datasus.gov.br/.

O documento para o cadastramento no SIM e o documento exigido para o registro de obito no
cartério de resgistro civil ¢ a Declaracdo de Obito (DO) (Anexo I). Anteriormente a padronizagao


http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/censo2000/metodologia/metodologiacenso2000.pdf
http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/censo2000/metodologia/metodologiacenso2000.pdf
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deste documento em 1975, existiam mais de quarenta tipos diferentes de Atestado de Obito em uso.
A exemplo da DO, o SINASC e o registro de nascimentos em cartdrio, tem o como base a
Declaragao de Nascido Vivo (DN) (Anexo II).

Devido ao diferente fluxo de informagao, a cobertura dos sistemas de informa¢des do Ministério
da Saude supera a de eventos registrados em cartorio sobre Obitos e nascimentos, de onde os 6rgaos
locais do IBGE, coletam as informagdes para produzir as estatisticas do registro civil. As Figuras 1
e 2 de 6bitos e nascidos vivos demonstram essas diferencgas.

Fluxo da declaracao de 6bito

As DOs sdo impressas pelo Ministério da Satude, em trés vias pré-numeradas seqiiencialmente e
distribuidas gratuitamente as secretarias estaduais de satide para subseqiliente fornecimento as
secretarias municipais de saude, que as repassam aos estabelecimentos de saude, institutos médico-
legais (IML), servigos de verificagdo de 6bitos (SVO), médicos e cartorios. Para obitos por causas
acidentais e/ou violentas, o legista do IML ou, no caso de nao existir na localidade o IML, o perito
designado para tal, preenche a DO, nas suas trés vias. Para dbitos por causas naturais ndo ocorridos
em estabelecimento de saude, o profissional que prestou assisténcia médica deve preencher a DO;
nos casos sem assisténcia médica estes Obitos deverdo ficar sob a responsabilidade do SVO, cujo
médico preenche a DO. Quando nao existe SVO, qualquer médico tem obrigacao de preencher o
documento.

O fluxo preconizado pelo Ministério da Satide para a Declaragio de Obito destina cada uma das
trés vias € o seguinte:

Primeira via — recolhida nas Unidades Notificadoras, devendo ficar em poder do setor responsavel
pelo processamento dos dados, na instancia municipal ou na estadual;

Segunda via — entregue pela familia ao cartorio do registro civil, para o competente registro e
obtencdo da Certiddo de Obito; esta via sera retida pelo cartorio, para os procedimentos legais;

Terceira via — permanece nas Unidades Notificadoras, em casos de Obitos notificados pelos
estabelecimentos de saude, IML ou SVO, para ser anexada a documentacao médica pertencente ao
falecido.

No entanto, o fluxo varia em funcao de onde ocorreu e do tipo de 6bito (Anexo III). Em casos
de Obitos ndo notificados pelos estabelecimentos de saide, IML ou SVO, o médico atestante
encaminhara a primeira e terceira vias para a secretaria municipal de saude, a segunda sera entregue
a familia, que a apresentara ao cartorio.

Nos casos de mortes naturais em localidades onde ndo haja médico, o responsavel pelo falecido,
acompanhado de duas testemunhas, comparece ao cartorio de registro civil, que preenche as trés
vias da DO. O oficial do registro deve conseguir a informagdo correspondente a cada item do
documento. O cartorio retém a segunda via para seus procedimentos legais e entrega a primeira e a
terceira vias ao 6rgao de processamento da secretaria de saude.

Fluxo da declaraciao de nascido vivo

As DNs sdao impressas em 3 vias pré-numeradas seqiiencialmente, pelo Ministério da Saude, e
distribuidas gratuitamente as secretarias estaduais de saude, que as repassam aos estabelecimentos
de satde e cartorios. Dependendo se o parto for hospitalar ou domiciliar, cada uma das trés vias da
DN terd um fluxo diferente, conforme pode ser observado no Anexo IV.

Os partos hospitalares sdo aqueles que acontecem em estabelecimentos de satide onde possam
ocorrer partos. Neste caso, o estabelecimento de satide ¢ responsdvel pelo preenchimento da DN
DN, que deve ser encaminhada da seguinte forma:
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Primeira via — permanece no estabelecimento de saude até ser coletada, pelos o6rgdos estaduais ou
municipais responsaveis pelo sistema;

Segunda via — fica com a familia até ser levada ao cartorio do registro civil para o competente
registro do nascimento. Apds o registro, o cartorio do registro civil retera esta via para seus
procedimentos legais.

Terceira via — seréd arquivada no estabelecimento de saude onde ocorreu o parto, em principio no
prontuario do recém-nascido. Essa via podera ser utilizada também para a localizacao das puérperas
e dos recém-nascidos, visando o planejamento de agdes especificas de saude.

Os partos domiciliares sdo aqueles que ocorrem em domicilios € comumente sao realizados por
parteiras leigas. O preenchimento da DN ¢ fundamental e neste caso deve ser feito nos
estabelecimentos de saude ou em cartdrios de registro civil. A primeira via deve ser encaminhada a
Secretaria de Saude para o devido processamento. Quando a DN ¢ preenchida em estabelecimento
de saude, este deve reter a terceira via (rosa) e entregar a segunda via (amarela) ao responsavel para
ser registrada em Cartério. Para a DN preenchida em cartério, este deve reter a segunda via
(amarela) e entregar a terceira via (rosa) ao responsavel para que seja encaminhada a Unidade de
Satde, na primeira consulta médica do recém-nascido. Da mesma forma que para os partos
hospitalares, a segunda via (amarela) fica com a familia até ser levada ao cartério do registro civil
para o competente registro do nascimento. Apds o registro, o cartorio do registro civil reterd esta via
para seus procedimentos legais.

Figura 1

Obitos ocorridos e registrados no Brasil em 2000 por grupos

de idade do(a) falecido(a) e sexo, residéncia do{a)

Obitos por sexo e faixa etaria, falecido(a) no Parana
residéncia no Parana - Brasil, 2000 Grupos de idade Sexo
Faixa Etaria Masc  Fem Ign Total do(a) falecidoa) | Homens | Mulheres Total

TOTAL 33100 22971 21 56.092 Total 32.199 22.193 54,392
Manar 1 1984 1524 6 3.514 Menos de 1 1.947] 1.399 3.340
1a4 325 251 - 576 1ad 283 243 526}
5a9 211 119 - 330 5ad 199 112 311
10a14 200 142 - 342 10a 14 202 145] 347
15a 19 732 240 1 973 15219 6599 229 927
20224 997 253 - 1.250 202 24 5771 233 1.210
25229 923 327 - 1.250 25 a 29 886) 319 1.205)
30234 1.075 424 - 1.499 30a34 1.039 412 1.451
35a39 1.287 570 - 1.857 35a 39 1.230 549 1.779
40a44 1.516 718 - 2.234 40 a 44 1.477] 690 2.167
45349 1.741 911 - 2.652 45 a 49 1.681 a5 2.566)
EDa5d 2003 1175 - 3178 50 a 54 1.908] 1.158] 3.062
5359 2302 1405 - 3707 55a 59 2.271 1.354 3.625
60a6d 2928 1858 - 4786 50 a 64 2.854 1.791 4.645)
65a69 3261 2308 - 5569 65 a 69 3.169 2.225] 5.414)
T0a74 3522 2656 - 6178 70a74 3.444 2573 6.017
75a79 3168 2625 - 5793 75a79 3.114 2551 5.665
80 emais 4781 5442 - 10223 80 ou mais 4723 5.308 10.031
Idade ignorada 144 23 14 181 Idade ignorada 84 20 104

Fonte: MS/SVE/DASIS - Sisterna de Informagdes sobre Mortalidade - SIM Fonte: IBGE - Estatisticas do Registro Civi
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Figura 2

Nascidos vivos ocommidos no Brasil em 2000, por sexo e

grupos de idade da mée na ocasido do parto, mae
residente no Parana

Nascidos vivos por sexo e idade da mée na ocasiao do parto,

mée residente no Parana - Brasil, 2000 Grupos de idade da mie Sexo
Idade da m3s Masc Fem Ign Total na ocasido do parto Homens |Mulheres| Total

TOTAL 91.535 87.878 49 179.462 Total 83.951] 80.230] 164.181
10a 14 784 745 - 1.529 Menos de 15 688 509 1.297
15a1% 19.784 18.850 11 38.645 15a 139 17.439] 16575  34.014
20a24 26.816 25573 15 52.404 20 a 24 24156 22877  47.033
25a29 21778 20667 10 42.455 25 a 29 19.996] 18.913]  38.909
30a3d 14.196 13.856 10 28.062 30 a 34 13.205] 12.860] 26.065
35a39 6.383 6.331 1 12.721 35 a 3% 5890 5828 11718
40 a 44 1.530 1.594 2 3.126 10 a 44 1.432] 1423 2.855
45249 115 125 - 240 15 a 49 109 119 228
50 ou + 2 3 - 5 50 ou mais 9 § 17|
Idade ignorada 141 134 - 275 Idade ignorada 1027)  1.018 2.045
Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informacgdes Fonte: IBGE - Estatisticas do Registro Civil

sobre Nascidos Vivos - SINASC

LEVANTAMENTOS AMOSTRAIS PERIODICOS

A principal pesquisa amostral periddica realizada no pais ¢ a Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios - PNAD, tem como finalidade a producdo de informacdes basicas para o estudo do
desenvolvimento socioecondmico do pais. Foi implementada progressivamente no Brasil a partir de
1967, pelo IBGE. Até 1970 os resultados eram trimestrais, € apds uma interrupgao por causa do
censo de 1970, voltou a partir de 1971 com periodicidade anual até 1973. Em 1974 e 1975 houve
interrup¢do por causa do Estudo nacional da despesa familiar, um levantamento semelhante a
PNAD, mas com um enfoque ¢ metodologia especificos. Em 1976 reinicia-se a série anual, exceto
em ano censitario.

Trata-se de um sistema de pesquisas por amostra de domicilios, investiga diversas caracteristicas
gerais da populacao (um corpo basico uniformizado de perguntas), que investiga informacdes sobre
habitacdo, trabalho, renda e educagdo da populagdo. O questionario da PNAD também contém um
suplemento, cujo conteido varia anualmente para permitir a analise de caracteristicas como
migracdo, fecundidade, nupcialidade, satde, nutricdo, e outros assuntos especificos que sdo
incluidos no sistema de acordo com as necessidades de informagao para o pais. O plano amostral da
PNAD tem variado de um ano para outro. Os resultados dos dados agregados sdo divulgados em
publica¢des e pela Internet.

Outra pesquisa amostral periddica ¢ a Demographic and health surveys (DHS). Este programa ¢
uma das maiores fontes primarias sobre mulheres, homens e suas familias na Asia, Africa, América
Latina e o Caribe. Mantido por United States Agency for international development, tem colaborado
com as institui¢des dos paises em desenvolvimento, desde 1984, em pesquisas nacionais sobre
fecundidade, planejamento familiar, satde materno-infantil e condi¢des da vida familiar. No Brasil,
o DHS juntamente com a BENFAM realizou 3 pesquisas:

e em maio a agosto de 1986 com 5892 mulheres entre 15 a 44 anos de idade
e c¢m setembro a dezembro de 1991 com mulheres ente 15 a 44 anos e seus marido

e em mar¢o a junho de 1996 com 12612 mulheres entre 15 a 49 anos e 2949 homens entre 15 a 59
anos

Maiores informagdes podem ser encontradas no site http://www.measuredhs.com/



http://www.macroint.com/dhs/
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CONTAGEM POPULACIONAL

A Contagem da Populagdo, assim denominada por ser uma operacdo muito mais simples do que
um censo demografico, ¢ planejada, no Brasil, para ser realizada no meio da década, com o
objetivo de atualizar as estimativas de populagdo, incorporando as mudangas demograficas
ocorridas no Territério Nacional, desde o tltimo Censo Demografico. E realizada no intervalo entre
dois censos demograficos.

Em 1996, o IBGE realizou a primeira contagem da popula¢do, para todo o territorio nacional.
Desde a década de 1980, havia um plano generalizado entre as institui¢des, no sentido do IBGE
realizar ao meio da década, uma contagem da popula¢do, ou um minicenso. Tais solicitagdes nao
foram atendidas naquela década. Contudo, com a Constitui¢do de 1988, criaram-se os mecanismos
legais e os instrumentos que reforcavam a posicao tributaria e administrativa dos municipios na vida
nacional, fazendo com que as administragdes municipais necessitassem de informacgdes
demograficas e socio-econdmicas para a implantacdo de programas e projetos publicos. O IBGE
tem a obrigagdo legal de fornecer anualmente estimativas da populagdo municipal para a
classificagao dos municipios na distribuicao dos Fundos de Participacdo Municipal (FPM), que apds
a Constituicdo de 1988, essas estimativas geraram demandas e contestagdes por parte das
administracdes municipais; e considerando ainda, o grande nimero de municipios criados apds o
censo de 1991, o IBGE julgou que a necessidade de uma contagem populacional no meio da década
de 1990 passava a ser uma questdo prioritaria. A data de referéncia da contagem populacional de
1996 foi da noite de 31 de julho para 1° de agosto e foram coletadas bem menos informagdes do que
em um censo demografico.

No ano de 2007 a coleta de informagdes, foi realizada somente nos municipios com até 170 mil
habitantes (pois a partir desta faixa, o coeficiente para o célculo do FPM torna-se constante),
excetuando-se 21 municipios em algumas unidades da federacdo que vao além deste limite, mas que
também foram recenseados pelo fato de que sobrariam um ou dois destes para que todo o estado
fosse recenseado. Nesta pesquisa, o IBGE inovou ao substituir os antigos questiondrios de papel
pelo questiondrio eletronico. Trata-se de um computador de mao, ou Personal Digital Assistant
(PDA), que foi utilizado pelo recenseadores durante a coleta de dados. A data de referéncia da
pesquisa foi da noite do dia 31 de margo para 1° de abril de 2007.
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3. MENSURACAO DEMOGRAFICA I

Os valores numéricos, obtidos das diferentes fontes demograficas, referentes a enumeragdo de
toda populagdo, ou de um subgrupo da populagdo ou mesmo a enumeragao das ocorréncias de um
evento vital, sdo necessarios para avaliar a situagdo demografica de determinada area. A maneira de
apresentar esses dados numéricos ¢ diferente, dependendo do uso e da interpretacdo que se faz
dessas informacoes.

3.1 NOTACAO

Na andlise demografica, letras maitisculas geralmente representam contagens. As letras podem
ser acompanhas de:

* subscrito para especificar grupos de idade;

* sobrescrito para especificar outros grupos: sexo, situagdo de domicilio, escolaridade, renda,etc.;
ou, quando for necessario, para especificar o ano ou a data a que se referem as contagens.

Exemplos de subscrito

1) populagao

grupo de idade —» x a x+n anos
«Px : nimero de pessoas entre x a x+n anos de idade

em que, [x; x+n) € o intervalo de idade; x € o limite inferior do grupo de idade e n ¢ o tamanho do
intervalo. Se n = 1, ¢ omitido da notacao. Por exemplo, ;P;s = P;s = numero de pessoas com 18
anos (de 18 anos completos até 19 anos incompletos).

2) 6bito
grupo de idade — 10 a 15 anos (de 10 anos completos até 15 anos incompletos)

5Oy : nimero de Obitos entre pessoas que tinham de 10 a 15 anos de idade
3) nascimento

grupo de idade da mae — 15 a 18 anos
3Nis : nimero de nascidos vivos entre maes com 15 a 18 anos de idade
Exemplos de subrescrito
P’ : total populacional feminina

N™ 200 - niimero de nascidos vivos do sexo masculino durante o ano de 2003

urb , yq e . . . . . g
,OL"™™ - nimero de 6bitos do sexo feminino que tinham de 55 a 59 anos de idade e residiam
em domicilio urbano

PPVO7T2000 - total populacional em 01/07/2000
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3.2 MENSURACAO DAS VARIAVEIS DEMOGRAFICAS

Ao apresentar as medidas demograficas (indicadores demograficos), ¢ necessario identificar
alguns pontos:

a) qual o subgrupo populacional ou o tipo de evento que esta sendo analisado;
b) a qual area geografica se refere;
¢) qual ¢ o instante de tempo ou o periodo de tempo considerado.

FORMAS DE MENSURACAO DEMOGRAFICA

Com relacdo as estatisticas de estoque, as medidas sdo referentes a um momento especifico do
tempo, em geral, uma data ou até um horario. As medidas para as estatisticas de fluxo, em geral,
referem-se a um ano-calendério (de janeiro a dezembro de um mesmo ano), mas podem ser obtidas
de qualquer intervalo de 12 meses consecutivos ou até outro tamanho de intervalo.

1) Freqiiéncia (absoluta) — numero total de pessoas na populagdo ou no subgrupo em um
momento especifico do tempo; ou numero total de ocorréncias do evento durante um
determinado periodo de tempo. Essas freqiiéncias sdo uteis para prover o numerador das
medidas de base populacional e orientar a alocagdo de recursos publicos, porém ndo medem a
forca ou a intensidade das estatisticas de estoque e de fluxo. Por exemplo, o nimero de nascidos
vivos permite estimar o nimero de vacinas necessarios para programas preventivos, entretanto,
para estimar se a intensidade dos nascimentos ¢ maior ou ndo na capital do que no interior, ¢
preciso utilizar algum tipo de medida relativa.

Exemplo: Brasil

PHovT200 — 86223 155 0% =924 701 PPOTR0% = 169 799 170
PrOvoonoot — 74340353 09! =821 332 VONBN = 146 825 475

A populagdo feminina e o numero de 6bitos aumentaram entre 1991 e 2000. Mas ndo podemos
concluir que aumentou o nimero de mulheres em comparag¢ao ao de homens nem que o nivel de
mortalidade aumentou, ja que a populacao total também aumentou, neste periodo.

Para comparar medidas de maneira mais eficiente, ndo se deve usar a freqii€ncia quando as
populagdes tem diferentes tamanhos. Medidas do tipo razdo baseadas em freqiliéncias,
possibilitam a comparagao, por eliminar diferengas devido ao tamanho da populagao.

MEDIDAS RELATIVAS PARA ESTATISTICAS DE ESTOQUE

2) Razido - resultado da divisao de dois numeros. Muitas vezes multiplicada por 100 ou por 1000,
para facilitar a leitura e interpretacao.

Exemplo: Brasil - Razao de Sexo (RS)

RS = I;—fx 100
2000 1991
RS = wx 100= 96,9 | RS=97,5
86223155

3) Propor¢do - razdo na qual o denominador contém o numerador. Assim, os valores da
proporg¢ao variam entre 0 e 1. Pode-se multiplicar a propor¢ao por 100 e, neste caso, a razio é
chamada de Porcentagem.

Exemplo: Brasil - Porcentagem da populagdo feminina (%/). O denominador de %P inclui o
numerador, ja que P= P" + P™.
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f

%P’ = L 100
P

2000 1991
%Pf:f§33§§§4100:5Q8 %P = 50,6
169799170

MEDIDAS RELATIVAS PARA ESTATISTICAS DE FLUXO

numero de ocorréncias
do evento durante o periodo

4) Taxa de ocorréncia de um evento em determinado periodo = . -
populagdo em risco de

ter o evento durante o periodo

Em geral, multiplicada por 1000 para facilitar a leitura e interpretacao.

Como a taxa ¢ uma medida de risco € uma vez que a populagdo em risco muda a cada instante
no decorrer do periodo, o ideal ¢ contabilizar no denominador usando o numero de pessoas-
tempo da populacao em estudo (ver Secao 3.3).

Mas, muitas vezes, esse denominador ¢ aproximado pela populagdo no meio do periodo.
Quando as medidas referem-se a um ano-calendério, entdo, a populacdo do meio do periodo ¢ a
populagdo em 1° de junho daquele ano; a excegdo € para anos censitarios, em que a populagao
na data de referéncia do censo ¢ usada como aproximagao para a populagdo em risco.

A aproximagdo ¢ boa se for razoavel supor que a ocorréncia de nascidos vivos e Obitos ¢é
distribuida uniformemente durante o ano. E quando o periodo for curto, a aproximagdo nao
apresenta distor¢des significativas, mesmo com a suposi¢do de uniformidade ndo sendo

satisfeita.
Exemplo: Brasil - Taxa bruta de mortalidade (TBM)
o
TBM = FX 1000; Pela aproximagdo usual:
2000 1991
924701

x1000= 55| TBM=17,7

169799170

Em Demografia, algumas medidas denominadas de taxas, por definicgdo ndo sdo

verdadeiramente taxas. Por exemplo:
t t
. . P' - P" R
a) Taxa de crescimento populacional = ————x 100 ou T 100
P P2
urbana

x 100

b) Taxa de urbanizagdo =

N
c) Taxa bruta de natalidade = 7 x 1000

Em (a) e (b), o numerador ndo ¢ nimero de ocorréncias de um evento e em (c), o0 denominador
inclui pessoas que ndo estdo em risco de ter o evento, como criangas recém nascidas e pessoas
muito idosas.
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numero de ocorréncias
do evento durante o periodo

5) Probabilidade de ocorréncia de um evento em determinado periodo = . .
populagdo em risco de

ter o evento no inicio do periodo

Em geral, multiplicada por 1000 para facilitar a leitura e interpretagao.

Como a taxa definida em (4) essa probabilidade ¢ também uma medida de risco mas seu uso €
mais restrito, utilizada principalmente para o contrucao da tabua de vida (Capitulo 6).

3.3 PESSOAS-TEMPO

Considere um estudo de mortalidade relativo a uma determinada 4rea durante um ano. Para
obter o denominador da taxa bruta de mortalidade, temos que calcular a populagdo em risco de
morrer durante todo o ano. Se tomarmos a populacao no inicio do ano, nela nao estdo incluidas as
criangas que nasceram durante o ano. Se tomarmos a populacdo no final do ano, deixardo de ser
incluidas as pessoas que faleceram antes do ano terminar. Por outro lado, essas criangas e falecidos
ndo estiverem submetidas ao risco de morrer durante todo o ano, mas ficaram expostas ao risco de
morrer somente uma parte do ano bem como aqueles que migraram durante o ano.

Uma maneira de quantificar o denominador da taxa bruta de mortalidade ¢ calculando o niimero
de pessoas-tempo, definido como a soma do tempo (em anos), neste caso ¢ calculado o namero de
pessoas-ano, em que todos os habitantes da area ficaram expostos ao risco de morrer durante aquele
ano. Por exemplo:

* contribui com 1 ano, cada pessoa que viveu na area desde o inicio até o final do ano;
* uma crianga que nascesse em 01/07 contribui com 6 meses=0,5 ano;

* uma pessoa que viveu os 3 primeiros meses na area e depois emigrou, contribui com 3
meses = 0,25 ano.

O conceito de pessoas-ano ¢ muito simples, mas seu calculo em populagdes de tamanho grande
¢ trabalhoso, se ndo for impossivel.

A Tabela 1 apresenta o calculo de pessoas-ano para contar a populagdo em risco de morrer, de
uma populagdo hipotética de 700 habitantes. Neste exemplo, a populacdo em risco de morrer
durante o ano ¢ de 597,84 pessoas-ano. A TBM sem aproximagao ¢ dada por

TBM = %X 100 = 210 x100 = 35,13

2

Podemos, alternativamente, calcular a TBM usando uma aproximagdo, colocando no
denominador da taxa, a populagdo no meio do ano, P’’’ que pode ser calculada usando a equacéo
basica da Demografia:

P = PNy N-O+I-E
em que se consideram somente os eventos ocorridos entre 01/01 e 01/07.
Portanto, de acordo com os dados da Tabela 1
P*"=700+100—208+4—0=596

A TBM usando a aproximagao ¢ dada por

TBM=Q>< 100=£>< 100=35,23
P 596

Neste caso, a aproximag¢ao ¢ muito boa.
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Tabela 1 — Ocorréncia dos eventos vitais em uma populacdo hipotética

Numero de Nume?r(? de Total de  Numero de
pessoas Eventos ¢ datas dias vividos dias vividos pessoas-ano
por pessoa

493 Vivos desde 01/jan até 31/dez 365 179945 493,00
1 Nasceuem 11/jan 355 355 0,97

1 Nasceu em 11/jan e morreu em 09/nov 303 303 0,83
200  Morreram em 15/jan 14 2800 7,67
1 Nasceu em 21/fev e morreu em 27/abr 66 66 0,18

1 Nasceu em 06/mar e morreu em 31/mar 25 25 0,07

2 Morreram em 08/abr 98 196 0,54
94 Nasceram em 10/abr 265 24910 68,25
4 Imigraram em 18/abr 257 1028 2,82

1 Morreu em 01/jun 152 152 0,42

1 Morreu em 05/jun 156 156 0,43

1 Nasceu em 07/jun 207 207 0,57

1 Morreu em 22/jun 173 173 0,47

1 Nasceu em 24/jun 190 190 0,52

1 Morreu em 30/jun 181 181 0,50

1 Emigrou em 16/ago 228 228 0,62

1 Nasceu em 26/ago 127 127 0,35

1 Nasceu em 13/set e morreu em 13/nov 61 61 0,17

1 Nasceu em 01/out 91 91 0,25

2 Nasceram em 07/out 85 170 0,47

2 Nasceram em 19/out 73 146 0,40
100  Imigraram em 25/out 67 6700 18,36

TOTAL 597,84
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4. ESTRUTURA DA POPULACAO POR SEXO E IDADE

O estudo da estrutura da populacao consiste em analisar a composi¢ao da populacao sob certas
caracteristicas. Em Demografia, sexo e idade sdo as caracteristicas mais freqiientemente estudadas.
Estado civil e situacdo do domicilio (rural/urbano) sao também importantes, e outras caracteristicas
menos estudadas incluem, nacionalidade, naturalidade, filiagcdo religiosa e escolaridade.

Numa andlise estrutural da populagdo, o total populacional ¢ decomposto em subpopulagdes
formadas pelas categorias da variavel em estudo. Essas subpopulagdes, muitas vezes, t€ém padroes
demograficos diferentes. Por exemplo, estrangeiros tém taxas de nascimento, de Obito e de
migracao diferentes das taxas para nativos e a estrutura etaria dos estrangeiros pode diferir
fortemente.

4.1 IMPORTANCIA DA ANALISE ESTRUTURAL

A importancia de uma andlise estrutural da populagdo estd na inter-relagao entre a estrutura
estatistica e a dindmica da populacao.

Nascimentos, obitos e migracdes ndo ocorrem igualmente em pessoas de qualquer idade e sexo.
Por exemplo, nascidos vivos de mulheres entre 18 a 35 anos sdo mais comuns; migragdo atinge
mais fortemente os jovens; Obitos tendem a se concentrar entre idosos e recém-nascidos. Assim,
uma populagdo com um niimero relativamente alto de idosos, pode ter uma elevada ocorréncia de
obitos (nivel alto de mortalidade), mesmo em paises desenvolvidos. Portanto, a ocorréncia de
obitos, nascimentos e migracoes dependem da estrutura da populacio por sexo e idade.

Por outro lado, a estrutura da populagdo por sexo e idade, em um dado momento, ¢ reflexo da
natalidade, mortalidade e migracdo passadas. Por exemplo, mortalidade e emigragdo intensa,
causada por um conflito armado, tendera a reduzir o numero de jovens do sexo masculino na
populagdo, e anos depois, o nimero de homens mais idosos talvez seja pequeno em comparagao
com as mulheres, como reflexo do que ocorreu muitos anos antes. Uma alta fecundidade (grande
nimero de filhos por mulher) produzird, numa geracdo posterior, um nimero comparativamente
grande de mulheres em idade reprodutiva, que produzira um ntimero grande de nascimentos (alta
natalidade), mesmo que o nivel de fecundidade caia. Portanto, a estrutura por sexo e idade é
influenciada pelos nimeros de 6bitos, nascimentos e migracdes que ocorreram no passado.

E importante o conhecimento da estrutura por sexo pois esta caracteristica permite uma analise
mais aprimorada de alguns fendmenos demograficos que dependem desta varidvel como migracao,
mortalidade, nupcialidade, fecundidade e forca de trabalho.

A estrutura etaria de uma populagdo ¢ um conhecimento necessario na Demografia para
analisar as tendéncias de evolugdo das populagdes, isto €, seu crescimento e envelhecimento. Uma
populagdo em um dado momento, tem uma estrutura etiria que ¢ conseqiiéncia de mudangas
ocorridas na mortalidade, natalidade e migragdo em algum momento anterior, sendo que este
passado pode ser bem longinquo. O fendmeno conhecido como Transicdo Demografica, transforma
a estrutura por idade, passando de uma estrutura jovem para uma mais velha, ja que o declinio da
fecundidade reduz a propor¢do de criangas e a queda da mortalidade aumenta a probabilidade de
sobreviver, inclusive nas idades mais avangadas. Desde que caracteristicas demograficas, sociais e
econdmicas variam muito com a idade e como estrutura etdria varia com o tempo e de uma
localidade para outra, populagdes nao podem ser comparadas por essas caracteristicas, a nao ser que
a idade tenha sido “ajustada” (ver Mensuragdo Demografica II).

A andlise da estrutura por sexo e idade também ¢ importante para avaliar a qualidade da
cobertura dos censos. Através de algumas tendéncias conhecidas, pode-se determinar um limite para
a variagdo de algumas medidas nos diferentes grupos de idade, independentemente dos dados do
censo. Assim, esses limites podem ser comparados com as contagens obtidas das pesquisas para
verificar a qualidade dos dados coletados.
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4.2 ESTRUTURA DA POPULACAO POR SEXO

CLASSIFICACAO E QUALIDADE DOS DADOS

Nao ha grandes dificuldades para classificar a varidvel sexo em duas categorias: masculino e
feminino; mesmo no caso de problemas congénitos e de mudanca de sexo. Portanto, a classificagao
de individuos como sexo ignorado ocorre com baixa freqiiéncia. A principal dificuldade esta
relacionada com a qualidade das declaragdes, quando o informante ou entrevistador, por algum
motivo, prefere declarar erroneamente o sexo, levando a uma falha na cobertura (enumeracio) por
sexo. Informantes podem intencionalmente passar informagdes erroneamente para evitar a
convocagdo obrigatdria para o servi¢o militar, a discriminagdo do sexo feminino, etc.

PRINCIPAL MEDIDA

A divulgacao de dados populacionais por sexo pode ser feita com valores absolutos ou por
medidas relativas, por exemplo a porcentagem entre o total de homens e o total populacional geral.
A grande vantagem em se calcular medidas relativas ¢ que permitem fazer uma comparacao direta
da estrutura por sexo de diferentes populagdes, independente do tamanho das mesmas. E bastante
usada uma medida do tipo razao:

Razao de Sexo (RS)

m

RS = P— x 100
Pf

A razdo de sexo também ¢ conhecida como indice de masculinidade. RS pode ser calculado pelo
indice de feminilidade (P/P" x 100). O mais usual e recomendado pelas Nag¢des Unidas, € calcular
RS pelo indice de masculinidade, que informa o nimero de homens para cada 100 mulheres.

Assim, a interpretacao para IM é:

IM>100 indica excesso de homens
IM=100 indica equilibrio entre homens e mulheres
IM<100 indica excesso de mulheres

Além disso, RS pode ser calculada para subgrupos da populagdo, como RS por idade.
Mortalidade e migragdo afetam diferentemente ambos os sexos, causando a variacdo de RS nos
diferentes subgrupos populacionais. Esta variacdo tende a ser homogénea na populacdo mundial e
alguns resultados conhecidos sao:

e Para a maior parte dos paises, Razdo de Sexo ao nascer (RSy) ¢ maior que 100. Nos paises
industrializados, com o niimero de perdas fetais baixo, RS, atinge valores em torno de 105.
Paises em desenvolvimento com sérios problemas de saude publica ndo seguem esse padrao por
causa do grande ntimero de perdas fetais, onde se destaca a fragilidade masculina; mesmo
assim, nascem mais homens que mulheres (RS, = 102);

* Em paises com baixo ou moderado nivel de natalidade, com baixa mortalidade materna e com
cuidado infantil ndo diferenciado por sexo, o excesso de homens no nascimento vai sendo
reduzido progressivamente, devido a mortalidade masculina ser maior que a feminina em todas
as idades. A reducdo do niimero de homens continua até que nas idades mais avangadas o
nimero de mulheres supere o de homens. Portanto, ¢ esperado que o RS varie de valores
maiores de 100 para valores menores de 100 com o avanco da idade.

A Tabela 4.1 confirma as tendéncias esperadas. As diferengas de RS entre os paises podem ser
causadas por guerras, migragdes, diferencas entre as taxas de mortalidade especificas por sexo e
idade, e distintas situagdes economicas.
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Tabela 4.1 — Razdo de Sexo (x 100 mulheres) por alguns grupos de idade e paises, em
anos proximos a 2000.

Grupo de idade (em anos)

Pais

ao nascer <1 15-50 50-70 70 e + Todos
Brasil (2000) 105,1 103,7 97,9 89,9 75,9 96,9
Canada (1998) 105,5 105,5 101,9 96,7 67,1 98
Franga (1997) 105,5 104,8 100,6 94,2 61,8 94,9
Meéxico (1995) 101,8 104,2 94,4 93,5 87,7 97
Guatemala (1998) 103,3 104,2 100,6 97,6 90,1 101,7
Japao (1999) 105,6 105,4 102,7 95,1 63,7 95,8
N. Zelandia (2000) 106,2 106,7 97,7 98,6 71,1 96,6
Equador (1998) 104,8 104,2 101,4 98,5 81,5 100,9
Egito (1999) 106,5 105,0 103,3 104,9 105,8 0

Sabe-se com relagdo a RS por situagdo de domicilio (rural/urbano) que:

*  Em geral, RS rural ¢ maior que 100 devido a maior migracdo das mulheres do campo para
cidade.

Um exemplo tipico ¢ a populagao do Paranda em 1980 com RS= 101,9 ¢ RS por situagdo de
domicilio calculado na Tabela 4.2.

Tabela 4.2 - Razdo de Sexo (RS), populacdo por sexo e situacdo de
domicilio Parana, 1980

Situagdo de Domicilio Homens Mulheres RS
Urbano 2201 067 2271494 96,9
Rural 1 649 590 1 507 241 109,4
Total 3 850 657 3778 735 -

AVALIACAO DOS DADOS DO CENSO PELA RAZAO DE SEXO POR IDADE

Como foi dito, o RS ao nascer ¢ bastante constante variando em torno de 102 a 105, e para as
outras idades o RS cai, mas ndo se distancia muito de 100. Um desvio consideravel de 100,
digamos, menos de 90 e acima de 105, poder ser explicado em termos de uma desproporcao de
migra¢do entre homens e mulheres ou um alto nivel de mortalidade para homens ou mulheres. Um
desvio ainda maior de 100, digamos, abaixo de 85 e acima de 110, pode ser explicado em termos de
alguma caracteristica propria da area, como a localizagao de uma instalagdo militar na area. Quando
nenhum desses casos se verifica, ¢ uma indicag@o da baixa qualidade dos dados do censo.

Como se pode verificar na Figura 4.1, os censos brasileiros de 1950 a 1970, apresentam RS
muito distantes de 100 para algumas faixas etarias. Entre as idades de 15 a 35 anos as curvas nos
quatro censos apresentam valores bem inferiores a 100 (no censo de 1970 vai até os 40 anos de
idade). E a partir de 40 anos, para os censos de 1940 a 1960, os RS passam a ser bem maiores do
que 100.

A irregularidade vista na faixa de 15 a 35 anos pode ser devida a fatores como: 1) imigracdo de
mulheres, 2) emigracdo de homens, 3) elevacdo do nivel de mortalidade masculina para essa faixa
etaria, 4) sobre-enumeracdo de mulheres e 5) subenumeracdo de homens. No Brasil a migra¢do
internacional ndo representava nenhum movimento numericamente substancial nessa época, € nao
se conhece nenhuma razdo que justificasse uma elevacdo da mortalidade masculina nessas idades,
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restando portanto as causas (4) e (5). E muito pouco provavel uma sobre-enumeragao de mulheres,
tornando a hipotese de subenumeragao de homens a mais plausivel.

Quanto a segunda irregularidade presente entre as idades de 35 a 55 anos, as causas sdo
analogas: 1) emigracao de mulheres, 2) imigragdo de homens, 3) elevagdo do nivel de mortalidade
feminina para essa faixa etéria, 4) subenumeracdo de mulheres e 5) sobre-enumeracdo de homens.
Afastando as 3 primeiras causas, pelas mesmas razdes apontadas anteriormente, restam como
possiveis fatores de irregularidade os erros nos dados quanto a classificacdo da populacdo em
homens e mulheres nos censos de 1940, 1950 e 1960.

A Figura 4.1 aponta também um certo progresso em relagdao a qualidade do censo de 1970, em
comparagdo com os anteriores para a faixa etaria de 35 a 60 anos.

Figura 4.1 - Razao de sexo por idade- Brasil, 1940, 1950, 1960 ¢ 1970
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4.3 ESTRUTURA DA POPULACAO POR IDADE

A estrutura etdria de uma populacdo ¢ um conhecimento necessario na Demografia para analisar
as tendéncias de evolugao das populacdes, isto €, seu crescimento e envelhecimento. Uma
populagdo em um dado momento, tem uma estrutura etiria que ¢ conseqiiéncia de mudangas
ocorridas na mortalidade, natalidade e migragdo em algum momento anterior, sendo que este
passado pode ser bem longinquo. O fendomeno conhecido como Transicdo Demografica, transforma
a estrutura por idade, passando de uma estrutura jovem para uma mais velha: o declinio da
fecundidade reduz a propor¢do de criangas e a queda da mortalidade aumenta a probabilidade de
sobreviver, inclusive nas idades mais avanc¢adas.

DEFINICOES

A idade pode ser definida em termos da idade da pessoa em seu ultimo aniversario (anos
completos), como a idade da pessoa no préximo aniversdrio (anos incompletos) ou mesmo no
aniversario que estiver mais perto, o anterior ou o proximo. Além disso, em grande parte do oriente
(China, Coréia, Hong Kong e Singapura), ao nascer, ¢ atribuida a idade de 1 ano ao individuo e ele
fica um ano mais velho a cada dia de Ano Novo Chinés, usando o ano lunar, que tem alguns dias a
menos que o ano solar. E em algumas populagdes isoladas, idade ¢ uma variavel com 3 categorias:
crianga, jovem e idoso.

As Nagdes Unidas recomendam favorecer a abordagem ocidental, definida como o intervalo de
tempo calculado ou estimado entre a data de nascimento e a data do censo, expressa em anos
solares. Quanto a classificagdo (em categorias), para a apresentacdo em tabelas, os dados sobre
idade podem ser tabulados ano a ano, agrupados de 5 em 5 anos, ou em grupos de idade ainda
maiores. As Nagoes Unidas recomendam <1, 1-4, 5-9, ..., 75-79, 80 e mais.

QUALIDADE DOS DADOS

A estrutura por idade esta mais sujeita a erros do que por sexo, porque depende da forma como ¢
coletada a informagdo sobre idade. A qualidade dos dados quanto a idade pode ser assegurada
fazendo-se:

1. Uma pergunta direta: Qual era sua idade no Ultimo aniversario?
2. Uma pergunta indireta: Qual a data do seu nascimento?
3. Ou fazendo a combinagdo das duas perguntas.

A pergunta direta ¢ mais simples de processar mas pode resultar em informacdes menos
confidveis do que no caso de pergunta indireta. Pergunta indireta ¢ mais acurada porém retorna uma
maior propor¢do de ndo-respostas. As Nacdes Unidas recomendam fazer a pergunta direta ou a
indireta, e se no caso de pergunta direta for relatado que a crianga tem 1 ano de idade, perguntar a
data de nascimento para evitar que crian¢as com 0 ano de idade sejam declaradas como tendo 1 ano
de idade.

No Brasil, as questdes sobre idade variaram entre os sucessivos censos:
1940, 1950 ¢ 1970 — data de nascimento
1960 — idade em anos completos

1980 e 1991 — més e ano de nascimento; quando ndo souber responder, declarar idade presumida;
e se menor de um ano, colocar idade presumida em meses

1996 - data de nascimento; quando ndo souber responder, declarar idade presumida; e se menor
de um ano, colocar idade presumida em meses

2000 — més e ano de nascimento; quando ndo souber responder, declarar idade presumida; e se
menor de um ano, colocar idade presumida em 31/07/2000
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TIPOS DE ERROS AO DECLARAR IDADE

O erro de subenumeracio ocorre quando ¢ atribuida idade ignorada ou idade presumida aos
individuos sem resposta ou resposta incompleta a pergunta sobre idade.

Quando as pessoas decidem ndo contar a verdade dois tipos de erros podem ocorrer:
Erro de atracao/rejeicao de digitos

— muitas declaragoes de idade com final 0 ou 5 e poucas com final 9,1,4 ou 6
Distorciao da idade correta

— idosos exageram suas idades, se isto confere prestigio; jovens do sexo masculino alteram,
para mais ou para menos, as suas idades para evitar o servigo militar; individuos muito jovens
tendem a aumentar suas idades e quando um pouco mais velhos tendem a diminuir.

DETECCAO E CORRECAO DOS ERROS

Os individuos com idade ignorada podem ser distribuidos entre os grupos etarios da populacao.
Supondo que a porc¢ao de pessoas com idade ignorada ¢ proporcional ao tamanho do grupo etario, a
populacdo ajustada para idade ignorada ¢ dada por

P- P
onde ,P, : Populagdo corrigida com x a x+n anos de idade
«Px: Populacdo com x a x+n anos de idade
P': Populagio com idade ignorada
P: Total populacional

Esta mesma corre¢do pode ser feita quando ha dbitos com idade ignorada e nascidos vivos de
maes com idade ignorada. E mais raro encontrar individuos com sexo ignorado, € a correcao por
sexo pode ser feita de forma andloga a por idade.

O erro por atragdo de digitos pode ser detectado através da construgdo de tabelas ou graficos que
apresentem a distribuicao da idade com grupos de idade de 1 em 1 ano, como na Figura 4.2 ¢ em
piramides etarias (ver Estrutura por sexo e idade — Parte II). A Figura 4.2 mostra que ¢ muito
marcante o erro por atracdo de digitos nas Filipinas comparado com a Suécia em 1960.

O erro por atracdo de digitos pode ser quantificado, calculando, por exemplo, o Indice de
Whipple, dado por:
- P25+})30+I)35+"'+1355+P60
) P23 * P24 * PZS Tt P60 * P61 * P62
O Indice de Whipple mede a preferéncia/rejei¢io pelas idades com final 0 ou 5, no intervalo de

23 a 62 anos. Varia de 100 (se nenhuma preferéncia por finais 0 ou 5) até 500 (se somente finais 0
ou 5 foram declarados). Exemplo:

050100

Localidade/ano A
Bangladesh (1974) 316,0
Parana (1996) 101,8
As Nagdes Unidas publicaram uma escala para estimagdo da confiabilidade dos dados:
Qualidade indice de Whipple
Excelente menos de 105
Otima 105a 110
Razoavel 110a 125
Ruim 125a 175
Péssima 175 e mais
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Existem algumas outras medidas para detectar o erro por atragio de digitos como Indice de
Myers e Razdo de Idade. Também existem métodos para corrigir o erro por atragdo de digitos que
nao fazem parte do programa proposto para este curso. Uma forma de minimizar este tipo de erro ¢
apresentando idades agrupadas de 5 em 5 anos. A distor¢do da idade correta ¢ um erro mais dificil
de detectar e de corrigir. Neste curso, métodos que tratam desse tipo de erro ndo serdao abordados.

Figura 4.2 — Populagao das Filipinas e Suécia por idade, 1960

POPULATION IN THOUSANDS
1,000

900 PHILIPPINES -]
s Census

--------- “Smoothed” by Osculatory Interpolation |
SWEDEN

== = (ensus

700 — —

800 g

-*

600 — —

500 -

300 — 5 ; =
200 % - - _

100 p

AGE

Source: Census data from United Nations, Demographic Yearbook, 1962, table 6.

PRINCIPAIS MEDIDAS
1. Idade Mediana (Me)
O célculo da Me ¢ feito com a férmula da mediana para dados agrupados:

7 F
Me=L, + a,5——

onde, i:intervalo que contem a mediana
L;: limite inferior do intervalo i
a;: tamanho do intervalo i
P: total populacional
Fi1: Freqiiéncia acumulado do intervalo i-1
f:: freqiiéncia do intervalo
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Para localizar a posicao/intervalo da mediana use:
(P+1)

. P
,se Péimpar e E,sePépar

Interpretacdo — 50% da populacdo ¢ mais jovem que Me e 50% da populacdo ¢ mais velha que
Me.
De acordo com o valor da Me as populacdes sdo classificadas em:
* populagdo relativamente jovem — Me <20 anos
* populagdo intermedidria - 20< Me <30

* populagdo relativamente velha — Me =30 anos

2. Razao de Dependéncia (RD)

Outro ponto a ser considerado na estrutura etaria da populagdo ¢ sobre seu efeito na forca de
trabalho, e como conseqiiéncia, na capacidade de producdao da regido. Considerando que os
individuos entre 15 e 64 anos sdo mais prontos a participar da forca de trabalho, uma medida
interessante de calcular ¢ uma razao que compare este grupo com as demais idades.

P+t P Populacao dependente
- 1570 65)(100: p p XIOO

s0Pis Populacao emidade ativa

Definigoes:

populacdo em idade ativa — Considerada apta para o trabalho, também chamada de populagao
potencialmente ativa (diferente da populagao economicamente ativa).
Corresponde as pessoas entre 15 anos e 65 anos de idade

populagdo dependente — Populagdo que ndo estd apta para o trabalho. Corresponde a menores de
15 anos mais a populacdo com 65 anos e mais de idade

Quanto maior for esta razdo, maiores problemas econdmicos tera a regido, pois os consumidores
poderdo exceder os produtores. Como problemas sociais hd a exploragdo de trabalho infantil;
dificuldade de permanéncia da crianca na escola; menor capacitacdo do trabalhador, sem
possibilidade de aprimorar seus conhecimentos; agravamentos nas areas de previdéncia e de satide
pelo grande ntimero de pessoas idosas. A Tabela 4.2 apresenta a evolucdo da RD no Brasil. Verifica-
se que a RD ¢ praticamente 32% maior na zona rural comparada com a urbana; e observa-se
também a queda de RD em todas as regides ao longo dos anos considerados.

Tabela 4.2 — Razao de Dependéncia (x 100) por situacdo de domicilios, regides — Brasil

_ Urbano Rural Todas

Regides

1980 1991 POOO 1980 1991 PROOO [1980 1991 P0OOO
Norte 88,1 (77,6 [63.4 105,2193,2 83,9 [96,0 83,7 69,1
Nordeste 81,3 [71,9  [58,2 103,494,2 76,4 91,6 (80,1 [63,5
Sudeste 58,6 55,5 48,5 82,182,1 58,6 62,2 [57,1 {494
Sul 61,4 57,2 @499 77,2177,2 55,4 67,0 58,5 50,9
Centro-Oeste [71,7 61,5 [51,1 85,8185,8 |57,6 [75,6 62,7 52,0
Brasil 65,4 60,8 [52,1 92,192,1 68,8 73,2 |65/4 [|54.9

4.4 ESTRUTURA DA POPULACAO POR SEXO E IDADE

A estrutura da populagdo pode ser visualizada usando graficos e figuras para a distribuicao por
sexo e idade. A piramide etaria € um recurso grafico muito tutil. A forma da piramide pode indicar a
estrutura etaria e o crescimento da populagdo atual até um passado distante.
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As populagdes podem ser classificadas de acordo com a estrutura etaria e o crescimento
populacional em:

* populacdo estdvel — estrutura etaria e crescimento populacional nio mudam com o tempo
(taxa de crescimento populacional constante)

* populacdo estaciondria — ¢ uma populacdo estavel com tamanho constante (taxa de
crescimento populacional constante e igual a zero)

As diferentes formas das piramides etdrias de populagdes com aumento e diminuicdo nas taxas
de crescimento e populacao estacionaria sao visualizadas na Figura 4.3.

Figura 4.3 — Piramides etéarias de populagdes em diferentes niveis de crescimento
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PIRAMIDE ETARIA - DEFINICAO E INTERPRETACAO

2

E o mais usado e efetivo método de apresentagdo grafica da populagdao por sexo e idade.
Consiste de dois histogramas deitados, um de costas para o outro. As barras representam grupos de
idade em ordem crescente da menor para a maior idade. O numero de homens ou mulheres em cada
grupo de idade determina o comprimento das barras, partindo do centro.

O impacto da mortalidade ¢ sempre muito maior nos grupos de idade mais avangados. Como
estes grupos acabam se extinguindo, o aspecto geral dos graficos ¢ triangular, de onde vem a
denominacdo de pirdmide etaria. Nas regides onde as populacdes estdo encolhendo devido a queda
da fecundidade, o grafico tem a forma de uma cebola: na parte de baixo, a piramide se torna tao
pequena quanto maior for a queda no numero de nascimentos. As piramides que apresentam
entradas no seu formato, representam populacdes que sofreram fortes alteragcdes no ntimero de
obitos, nascimentos ou migracdes em um curto periodo de tempo; estas entradas também sdo
encontradas em piramides de areas com populacao pequena, ou piramides construidas para grupos
de idade de 1 em 1 ano.

Para o Brasil (Figura 4.4), foram construidas piramides etarias de dados censitarios (1970, 1980
e 1991) e para projecdes populacionais (2000, 2010 e 2020). Outros exemplos de piramides etarias
sdo apresentados nas Figuras 4.5 a 4.7, que ilustram as diferentes formas que as pirdmides podem
assumir. Segundo Thompson e Lewis (1965) existem 5 tipos de piramides etarias (ver Figura 4.8).

Por causa da interdependéncia entre estrutura e dindmica populacional, o comprimento de uma
barra da pirdmide depende:

* do nivel de mortalidade e de migracdo a que o grupo etario esteve sujeito;

A queda da mortalidade em regides menos desenvolvidas afeta todos os grupos etarios,
principalmente os mais jovens, causando um alargamento proporcionalmente maior na base
da pirdmide etaria, ou seja, causa um rejuvenescimento da populagdo. A queda da
mortalidade em regides mais desenvolvidas, por outro lado, atinge principalmente os grupos
de idade mais avangada, causando um alargamento proporcional maior no topo da pirdmide
etaria, ou seja, sempre envelhece a populagao.

* do numero de nascimentos produzidos pelas correspondentes geragdes anteriores que
geraram o grupo etario;
A queda da natalidade sempre causa um estreitamento maior na base da piramide, ou seja,
sempre envelhece a populacao.



Figura 4.4 — Piramides etérias de anos selecionados, Brasil
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Figura 4.5 — Piramides etéarias de base percentual de paises selecionados, ao redor de 1960

SWEDEN, 1960 UNITED STATES, 1960
AGE AGE
MALE FEMALE MALE FEMALE
1 1 L 1
23 45
MALE FEMALE MALE FEMALE
[
I [
[ [
[ [
1 L i 1 1 1 L CIRSE S | 1 ¥ 1 R | s
876 54 3 2 10987 6 54321 10

PERCENT

Source: Table 8-21 and United Nations, Demographic Yearbook, 1964 and 1961, table 5.



Figura 4.6 — Piramide etaria com idade detalhada da Franga-1° janeiro, 1967
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Figura 4.7 — Piramides etarias com idade detalhada — Brasil, 1950 e 1970

Populagdo do Brasilem 1950 (por sexo e idade detalhada)
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Figura 4.8 — Piramides etarias de diversos paises que se aproximam dos tipos de

Thompson e Lewis
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(a)
alta natalidadee
alta mortalidade;
baixa idade mediana,
elevada razdo da dependéncia a custa dos jovens
Exemplo — India em 1951

()
alta natalidade;
acentuado crescimento populacional devido & marcante
redugdo da mortalidade infantil e na infancia;
idade mediana das mais baixas do mundo;
-razdo de dependéncia das maiores do mundo
Exemplo — Ceildo, 1955

(c)
baixa natalidade e
baixa mortalidade;
idade mediana das mais elevadas;
razdo de dependéncia das mais baixas e seu maior com-
ponente de dependéncia é constituido pelo grupo de
idades avangadas.
Exemplo — Franga, 1959

{d)
depois de mais de 100 anos de declinio da natalidade e da
mortalidade a fecundidade comega a subir e a morta-
lidade continua baixa ou caindo;
idade mediana em declinio;
razdo da dependéncia aumentando a custa da proporgio
crescente de jovens;
trata-se de um tipo de transigdo.
Exemplos — Estados Unidos e Canada.

(e)

populagao experimentando um declinio rapido e mar-
cante na fecundidade; se a tendéncia continuar, apresen-
tara uma redu¢do absoluta na populagio;
idade mediana elevada;
razdo de dependéncia baixa, tipo de transigio.
Exemplos — Japao. Na década de 1930, Franga e Es-

tados Unidos.

43
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DETALHES IMPORTANTES NA CONSTRUCAO DA PIRAMIDE

* a populacdo masculina sempre estd representada do lado esquerdo e a feminina do lado
direito da piramide

* aidade ¢ geralmente indicada verticalmente no eixo central, mas pode ser indicada do lado
esquerdo ou direito da pirdmide, ou ainda constar o ano de

* o0s grupos de idade em uma pirdmide devem ser de intervalos iguais, normalmente de 5 em 5
ou de 1 em 1 ano, podendo ainda ser de 10 em 10 anos. Como o ultimo grupo etario tem
limite superior aberto, em geral, ele € omitido da piramide (piramide truncada).

» qualquer caracteristica que varia por sexo e idade pode ser adicionada a piramide, calculando
para cada sub-populacdo uma piramide, como por exemplo, as pirdmides por residéncia
rural/urbana ou as piramides por estado civil, etc.

* as piramides podem ser construidas sobre uma base de numeros absolutos ou porcentagens.
CUIDADOS:

—ao calcular porcentagens para a piramide: € essencial que as porcentagens sejam calculadas
usando o total populacional, e ndo o total de cada sexo

—quando for comparar piramides de diferentes localidades, datas ou sub-populacdes: (1)
Piramides com uma base de nimeros absolutos mostram as diferengas no tamanho global
de toda populacdo e no nimero de pessoas em cada grupo de idade e sexo. Piramides com
uma base de porcentagens sempre t€m mesma area total, portanto ndo servem para mostrar
diferengas no total populacional. Mostram somente as diferencas na propor¢ao de pessoas
dentro de cada grupo de idade e sexo. (2) As escalas horizontais das pirdmides a serem
comparadas deveriam ser iguais, assim como as escalas verticais. Mas isto ¢ impossivel
quando as populagdes sdo muito diferentes quanto ao tamanho ou a estrutura. Neste caso, a
diferenc¢a na escala horizontal deve ser proporcional a diferenga na escala vertical.
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5. MORTALIDADE, NATALIDADE E FECUNDIDADE

Os estudos sobre mortalidade analisam a rela¢do entre a ocorréncia de 6bitos e o tamanho da
populagdo, levando em consideragdo ou ndo, outras caracteristicas da populagdo.

Natalidade ¢ estudo que relaciona a ocorréncia de criangas nascidas vivas com a populagdo
total.

Fecundidade ¢ estudo que relaciona a ocorréncia de criangas nascidas vivas com a populacao
feminina em idade reprodutiva (convencionou-se considerar como idade reprodutiva da mulher a
faixa de 15 a 49 anos de idade). Poderia ser definida a fecundidade masculina, porém determinar a
idade reprodutiva entre os homens ¢ mais dificil e o reconhecimento da paternidade ¢ mais
complicado do que o da maternidade. Um conceito distinto ¢ o de fertilidade que refere-se ao
potencial reprodutivo, ou seja, capacidade fisioldgica para conceber (fecundity em inglés); enquanto
que o termo fecundidade ¢ usado para indicar o desempenho reprodutivo de uma pessoa ou um
grupo de pessoas (fertility em inglés).

Mortalidade ¢ um componente importante do crescimento populacional. Por outro lado, a
mortalidade ¢ um fendomeno natural e bioldgico, que esta sujeito a intervencao humana. Fatores
como estilo de vida (nutricdo, habitos de fumar, pratica de atividades fisicas, etc.), grau de
desenvolvimento da medicina, melhorias nas condigdes trabalhistas e sociais, nivel de poluicao
ambiental e ocorréncia de guerras e epidemias, tém um forte impacto sobre o nivel de mortalidade.
Como a mortalidade ¢ um fenomeno bioldgico e cultural simultaneamente, o nivel de mortalidade
expressa o estado so6cio-econdmico e demografico da populagao.

Historicamente, o tamanho da populagido depende mais da mortalidade do que da
fecundidade ou da migracao. Todas as pessoas estdo sujeitas a morte, mas a idade em que ocorre
tem fortes conseqiiéncias no tamanho e na estrutura da populagdo. A probabilidade de morrer cresce
com a idade, exceto durante o primeiro ano de vida, quando a probabilidade de morrer ¢ alta nos
primeiros instantes da vida e vai declinando até a crianga atingir um ano de idade. Os homens tém,
em todas as idades, uma probabilidade de morrer maior comparada com a das mulheres. O nimero
de ocorréncias de 6bitos em uma populagdo depende da probabilidade de morrer, que varia por sexo
e por idade; portanto, o nimero de ocorréncias de Obitos também depende da estrutura da
populacio por sexo e idade.

A inter-relagdo estudada em mortalidade estd presente similarmente na fecundidade. A
estrutura etaria da populacio afeta o nivel de fecundidade: o nimero de nascidos vivos depende
do numero de mulheres, em cada grupo de idade. Por outro lado, o nivel de fecundidade afeta a
estrutura etaria, independente do nivel de mortalidade: um nivel de fecundidade alto tem como
conseqiiéncia uma distribuicdo etaria jovem. Uma fecundidade baixa (com queda da natalidade)
leva ao envelhecimento da populagdo. As populacdes dos paises europeus e da América do Norte
tém uma alta propor¢do de populacdo velha e baixa propor¢cdo de populacdo jovem, quando
comparadas as populagdes latino-americanas e africanas, devido aos baixos niveis de fecundidade
que vém experimentando desde o inicio deste século.

Grande importancia foi dada a mortalidade como determinante do crescimento populacional na
maior parte da histéria da humanidade. Mais recentemente, a fecundidade tornou-se dominante na
politica populacional em todo o mundo. No passado, as nagdes enfatizavam o controle da
mortalidade através de campanhas contra a malaria, tuberculose e outras doengas. Malthus foi um
dos poucos que recomendou o controle da natalidade, incentivando o celibato e o casamento tardio.
Com o crescimento populacional positivo devido ao desequilibrio entre o nimero de nascimento e
de obitos (Transi¢do Demografica), iniciaram-se programas de controle de natalidade nas décadas
de 1960 e 1970. Para o periodo de 2000-2005, o nivel de fecundidade mundial foi estimado em 2,65
criangas por mulher; cerca de metade do nivel em 1950-1955, que era de 5 criangas por mulher. Os
niveis mundiais médios de fecundidade sdo resultado das diferentes tendéncias dos principais
grupos de desenvolvimento: (a) em paises desenvolvidos, como um todo, a fecundidade ¢
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atualmente igual a 1,56 crianga por mulher, abaixo de nivel de reposi¢do®; (b) nos paises menos
desenvolvidos, a fecundidade ¢ de 5 criangas por mulher; (¢) no restante do mundo em
desenvolvimento, a fecundidade j& esta moderadamente baixa, 2,58 criangas por mulher.

5.1 PRINCIPAIS MEDIDAS

H4 varios modos de mensurar o nivel de mortalidade em uma populagdao. As medidas podem
englobar periodos maiores que 1 ano, mas ¢ mais comum considerar 1 ano-calendéario. O
denominador das taxas € aproximado para a populacao no meio do ano, exceto em anos censitarios
quando ¢ aproximado pela populagdo na data de referéncia do censo.

DEFINICOES

1) Taxas Brutas

As taxas brutas relacionam os eventos vitais com o total populacional. As taxas brutas sdo
sensiveis a estrutura etdria da populacdo. Portanto ndo refletem, necessariamente, o estado de
desenvolvimento de uma populacdo ou regido. Mesmo assim sdao freqiientemente usadas para
mensurar niveis de mortalidade por ser facil de calcular e pela disponibilidade dos dados
necessarios para o calculo.

a) Taxa Bruta de Mortalidade (TBM)
E o niimero de 6bitos ocorridos durante o ano por 1000 habitantes.

TBM = QX 1000
P

Na Tabela 5.1 observa-se que a TBM do Japao e da Alemanha sdo maiores que a do Brasil no
periodo de 2000 a 2005 e que Mogambique € o pais menos favoravel com relacdo a TBM.

Tabela 5.1 — Taxa de Crescimento e medidas de mortalidade e estrutura etaria para paises com mais de

15 milhoes de habitantes

Nagoes Unidas - Population Division Department of Economic and Social Affairs
POPULACAO MUNDIAL 2002

Tayfa de Taxa bruta Esperanca de Mortalidade
crescimento de . . Porcentagem da
A 5 vida ao nascer até S anos o
] ] populacional mortalidade o) (por 1000) populacio
Pais ou area anual (%) (por 1000)

. 60 ou

2000-2005 ARLS  ais

Meados de 2003
World 1,2 9 65 81 29 10
Regides mais desenvolvidas 0,2 10 76 10 17 20

Regides menos

desenvolvidas 1,5 9 63 89 32 8
Paises de menor desenvolvimento 2,4 15 50 161 43 5
Mogambique 1,8 23 38 215 44 5
Japao 0,1 8 82 4 14 25
Alemanha 0,1 11 78 6 15 24
Brasil 1,2 7 68 46 28 8

6

criangas por mulher.

Para a reposic¢do da populagdo mundial, segundo os estudiosos, o nivel de fecundidade deve ser de no minimo 2,1
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b) Taxa Bruta de Natalidade (TBN)

E o niimero de nascimentos vivos ocorridos durante o ano por 1000 habitantes.

TBN = Ex 1000
P

EXEMPLO:
, TBN
Pais / Ano (por 1000)
Noruega
1950 22,7
1992 13,0
Mexico
1960 45,8
1990 27,8

O denominador da TBN ndo se aproxima da popula¢do exposta ao risco porque nem toda
populagdo esta sujeita a se tornar pai ou mae no ano em questdo. Uma TBN elevada est4, em geral,
associada a baixas condigdes socioecondmicas e a aspecto culturais. E mais baixa em uma
populacdo relativamente velha do que em uma populacao relativamente mais jovem.

2) Taxas Especificas

E o niimero de eventos ocorridos durante o ano em uma determinada subpopulagio, por 1000
habitantes pertencentes a essa subpopulacdo. Sdo taxas restritas a um certo grupo da populacao, e
servem para verificar se a ocorréncia do evento ¢ predominante em determinada subpopulagdo. As
desvantagens das taxas especificas sdo que: a) os dados necessarios para o seu calculo, nem sempre
estao disponiveis para todas as populagcdes; b) a fim de comparar as taxas especificas de duas ou
mais populagdes, deve-se recorrer a graficos.

E comum calcular taxas especificas por idade. Tem a inconveniéncia de ndo representar o nivel
populacional por um unico numero, mas por um conjunto de numeros. Interferéncias devido a
estrutura da populagdo sdo eliminadas quando as taxas especificas por idade sdo utilizadas.

A taxa especifica pode ser calculada para outras subpopulagdes onde as chances de ocorréncia
sao diferentes. Como ha diferencas importantes no nivel de mortalidade entre homens e mulheres, ¢
de interesse calcular taxas especificas de mortalidade por sexo. Em fecundidade, costuma-se
calcular taxas especificas de fecundidade por estado conjugal (a fecundidade ¢ mais alta entre casais
que tem estabelecido algum tipo de coabitacdo do que entre pessoas que vivem sozinhas) e por
ordem de nascimento (a probabilidade de ter um outro filho ¢ afetada pela quantidade de criangas
que uma mae ja tenha tido). A taxas especificas de fecundidade por situacdo de domicilio pode
também ser interessante, e é esperado TEF™™ > TEF**™ |

2.1) Taxa especifica por idade
a) Taxa Especifica de Mortalidade por idade (,TEM,)

JEM = ”—O"X 1000
A curva de mortalidade num grafico de ,TEM, X idade tem forma de U para todas as populacdes
que tenham os dados disponiveis, e os valores diferem de uma populacao para outra, dependendo do
grau de desenvolvimento econdmico e social das populagdes (ver Graficos 5.1 e 5.2). A curva se
inicia com um nivel de mortalidade alta, por causa da mortalidade infantil, e entdo rapidamente cai
para um nivel mais baixo. Ao redor dos 20 anos uma pequena lombada aparece, refletindo, o efeito



48
das mortes por acidentes de transito ou, como em muitos paises africanos, o impacto da AIDS torna-
se visivel dos 20 anos para frente. Nas idades mais avancadas a curva cresce bruscamente.

Gréfico 5.1 - Mortalidade por idade. Estados Unidos, 1939/40 e 1960
110 ]
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Fonte: W.S. Thompson e D. T. Lewis (1965, p. 339).

b) Taxa Especifica de Fecundidade por idade (,TEF.)

Normalmente sdo calculadas sete TEF por idade, para grupos qiliinqlienais de idade, iniciando
em 15-19 e terminando em 45-49 anos.

N
TEF, = “—*x 1000
Pf

n X

Geralmente as TEF por idade sdo baixas ou moderadas no grupo de idade de 15 a 19 anos, as

mais altas entre 20 a 29 anos, e entdo declinam para niveis moderados para as mulheres em seus 30
a 39 anos. Taxas depois dos 39 anos s3o normalmente baixas.
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Caracteristica tipica da curva de fecundidade especifica por idade ¢ a forma de montanha (ver
Grafico 5.3). Apesar do padrao das TEF por idade ser razoavelmente semelhantes para diferentes
populagdes, os niveis das TEF por idade variam muito.

Grafico 5.2 — Taxa especifica de mortalidade por idade. Madagascar, 1966 e Suécia 1967

21

1
07—

.05

.04

.03

.005
.004

003

Agespecilc death rale

Sweden, 1967

3

4
Ages

Note: The vertical scale of the graph is logarithmic.
Source: Keyfitz and Flieger (1971:312, 464).

T T
ST
(=] v

10-14
15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
4549
5054
55-59
60-64
6569
70-7 -
75-79 4
80-84 -
85+ -



50
Grafico 5.3 — Taxa especifica de fecundidade por idade da mae - China, Estados Unidos e Suécia,
1970 ¢ 1971
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2.2) Taxa Especifica de Mortalidade por sexo

. ! m
TEM ' = %x 1000 TEM" = o, 1000

Em geral, TEM™>TEM. Uma analise interessante ¢ a comparagdo entre a mortalidade masculina
e feminina em diferentes grupos de idade.
2.3) Taxa Especifica de Mortalidade por sexo e idade
-, o/ o’
TEM/ = 2=~ £x1000 e JEM! =2

m
n X

x 1000

Quase sempre, ,TEM/< TEM, em todas as sociedades, independente do grau de
desenvolvimento, exceto quando ha discriminagdo de nascimentos do sexo feminino. Esse
fendmeno, conhecido como sobremortalidade masculina, continua ou ndo nos demais grupos de
idade dependendo do nivel geral de mortalidade de cada comunidade. Essa diferenga diminui na
faixa etaria de 20 a 40 anos, englobando parte do periodo reprodutivo da mulher.



51

3) Outras medidas para mortalidade e fecundidade

3.1) Indice de Sobremortalidade Masculina (ISM)

ISM - TEM
TE

M7
Uma maneira de mensurar essa sobremortalidade masculina é calculando o Indice de
Sobremortalidade Masculina por idade (ver Tabela 5.2).

x 100

3.2) indice de Sobremortalidade Masculina por idade (,LISM,)

m

TEM
JISM = —=x 100
TEM !

Tabela 5.2 — Taxas de mortalidade (por mil) por sexo e idade. Franca 1955

Idade Sexo Sexo Indice de supermortali-
(em anos) masculino feminino dade masculina
0 38,2 30,1 127
1 — 4 1,91 1,71 112
S—9 0,501 0,385 130
10 — 14 0,470 0,286 164
1S — 19 1,02 0,495 206
20 — 24 1,56 0,753 207
25 — 29 1,90 1,05 181
30 — 34 2,31 1,37 169
35 — 39 3,12 1,94 161
40 — 44 4,66 2,80 166
45 — 49 7,49 4,18 179
50 — 54 11,8 6,15 192
5SS — 59 173 8,87 200
60 — 64 26,0 13,6 191
65 — 69 38,2 22,0 174
70 — 79 74,9 49,7 151
80 e mais 183 147 124

Fonte: R. Pressat (1967).

Alternativamente, pode-se obter o ISM por causa de morte. Em geral, ISM por causa de morte €
maior que 100 para doencas do coragdo, doengas broncopulmonares, cirrose hepatica e mortes

violentas, como mostrado na Tabela 5.3.
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Tabela 5.3 — Principais causas de mortalidade masculina. Estados Unidos, 1967

ndice de SLPHT- Taxas de mortalidade®
mortalidade por Causas de maore (Qbitos por 100,000 pessous)
LM Masculing Femining
5,50 Neoplusia maligna do sistena 50,1 | 8,5
respitalorio, nao  especificada
conla secundisia
4,590 P Ootras doengas broncopul- 4.4 2.0
mnares 71 Y entfizema)
2B0 Avidenies com veiculos o mator 39,4 14,2
270 Suicidio 15,7 58
240 Oatrosacidentes 41,1 17.4
2.0 Cirrese hepalica 14,5 9,1
2,00 Doencas arerioeseleroticas do 57,0 175,6
o, sckainda doengas
VOO TL S
o ]Gl Tk as cinsis 1.081.7 ] El-_E_T,ﬂ'

Foanre L, Wildron {150,
CF1 A taxas especiiicas de mortalidede Teminng Toram caleuladas padronizando pela distribuigio
el o faonreeees Pk chiminar ws daferengas devidus i idade.

3.3) Taxa de Mortalidade Infantil (TMI)

E o numero de obitos ocorridos entre criangas abaixo de 1 ano de idade por 1000 nascidos
vivos, durante o ano.

TMI = 19 x 1000
, N

E um dos principais indicadores de qualidade de vida e tem a mesma eficiéncia que os
principais indicadores economicos. Quase todos os paises desenvolvidos nos ultimos tempos tém
TMI menor do que 10 por mil. Em geral, as mais baixas TMI tém as maiores proporc¢des de Obitos

que ocorrem nos 1% dias de vida. Nos paises em desenvolvimento a situagdo ¢ completamente
diferente. Exemplo:

; TBM TMI
PAIS (1990-1995) (por 1000)  (por 1000)
Afeganistio 21,8 163
Brasil 7,5 58
Alemanha 11,6 6
Japao 7,6 4

Observagdes:
- Para o calculo da TMI os 6bitos fetais (abortos) ndo sao contados.

- Defini¢cdo nascimento vivo: ¢ a expulsdo ou extracdo completa de um produto de concepgao do
corpo materno, independentemente da duracdo da gravidez, o qual, depois da separagdo, respire
ou dé qualquer outro sinal de vida, tal como batimentos cardiacos, pulsagdes do cordao
umbilical ou movimentos efetivos dos musculos de contragdo voluntaria, estando ou nao
cortado o cordao umbilical e estando ou nao desprendida a placenta. Cada produto de um
nascimento que reuna essas condi¢des se considera uma crianga nascida viva. Muitas vezes um

nascido vivo que morreu logo depois de nascer € registrado como natimorto (nascido morto) que
¢ o obito fetal tardio.

- CUIDADO!!! A Taxa especifica de mortalidade entre menores de 1 ano, dada por
0,
TEM , = ?‘)x 1000

0
¢ diferente da TMI. Em geral, TMI < TEM, para a mesma populacdo e no mesmo ano. Como o
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denominador de TEM, ¢ uma péssima aproximacao do numero de pessoas-ano com menos de 1
ano de idade, os demdgrafos utilizam TMI no lugar de TEM,.

- A TMI néo ¢ uma probabilidade de incidéncia genuina porque nem todas as mortes de criancas
com menos de 1 ano ocorrem no mesmo ano de nascimento. Por exemplo:

* Criangas que nasceram em marco de 1995 e viveram 2 meses, morreram em maio de 1995,
portanto morreram no mesmo ano que nasceram.

* Criangas que nasceram em marco de 1995 e viveram 10 meses, morreram em janeiro de
1996, portanto morreram no ano posterior ao que nasceram.

A probabilidade de nascer durante o ano de 1995 e morrer antes de completar um ano de vida ¢
dada por

obitos < lano que obitos< 1ano que
nascerame + nasceramem1995e
morreramem 1995 morreramem 1996

Total de nascidos vivos em 1995

e a TMI de 1995 ¢ dada por

obitos < 1ano que obitos < 1ano que
nasceramem1994e + nasceram e
morreramem 1995 morreramem 1995

Total de nascidos vivos em 1995

- As mortes infantis prematuras sdo causadas principalmente por ma formacdo congénita,
nascimentos prematuros e complicagdo no parto, que ndo sdo causas facilmente previstas pela
medicina moderna. Ja as causas de mortes infantis tardias, como doencas infecciosas ou
desnutricdo, estdo relacionadas principalmente com a falta de saneamento bésico e tratamento
preventivo, fatores que dependem de vontade politica e administrativa. Por isso costuma-se
dividir a mortalidade infantil em 2 ou 3 partes como apresentado no Quadro 1.

QUADRO 1 - Classificacdo da mortalidade fetal e infantil (d=dias, m=meses, a=ano)
Mortalidade Fetal (aborto) Mortalidade Infantil

Precoce Intermediaria Tardia Neonatal Pos-Neonatal

(Natimortalidade) | Precoce | Tardia | (Moralidade infantil tardia)

Periodo Perinatal

Gestagdo Inicio da vida extra-uterina
Concepgdao 5m 5,5m m parto ed 7d 28d la

Subdivisdes da TMI:
a) Taxa de Mortalidade Neonatal (TMN)
1) Taxa de Mortalidade Neonatal Precoce (TMNp)
1) Taxa de Mortalidade Neonatal Tardia (TMNt)
b) Taxa de Mortalidade Pds-Neonatal (TMPN)
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EXEMPLO: Estado de Sao Paulo
TAXAS (por 1000) 1930 1992

TMI 155 27
TMN 54 17
TMPN 101 10

3.4) Taxa de Fecundidade Geral (TFG)

E o niimero de nascimentos vivos ocorridos durante o ano por 1000 mulheres em idade
reprodutiva.

N

TFG = x 1000

S
35 s

O denominador inclui mulheres expostas ao risco de terem filhos, sendo, neste sentido, uma
melhoria na TBN. Porém, ndo controla inteiramente o efeito da estrutura etaria da populacdo. A TFG
varia em torno de 50 a 300. Algumas vezes o denominador ndo inclui mulheres entre 45 a 49 anos.
Os dados requeridos sao mais sofisticados que 7BN.

3.5) Taxa de Fecundidade Total (TFT)
E a soma das TEF por idade (,TEF,) de um certo ano.

E necessario ter dois cuidados: (a) se as TEF por idade sdo dadas em grupos de 5 anos,
multiplicar a ,TEF, por 5; e (b) se as TEF por idade sdo expressas por 1000 mulheres, dividir a TFT
por 1000. Nessas condigdes, a taxa ¢ dada por

5% TEF,

TFT - n X
1000

A TFT resume a historia hipotética da fecundidade, estimando o nimero médio de filhos por
mulher. Especificamente, a TFT de um determinado ano, expressa o numero médio de filhos
nascidos vivos, tidos por uma mulher ao final do seu periodo reprodutivo, se submetida, durante a
sua vida reprodutiva, ao conjunto de ,TEF, observado naquele ano. Ou seja, a TFT ¢ uma medida
hipotética porque mede o numero médio de filhos nascidos vivos que uma mulher teria no final de
sua vida reprodutiva, se ela estivesse sujeita as mesmas ,TEF,, durante toda a sua vida reprodutiva.
Como esta situacdo ¢ artificial, a TFT resume uma histéria de fecundidade hipotética das mulheres.

Para obter a uma histéria de fecundidade mais realista (Fecundidade Completa), ¢ preciso ter
as ,TEF, para uma seqiiéncia grande de anos. Por exemplo, para a fecundidade completa de uma
mulher americana que nasceu em 1910, deve-se somar as ,TEF, na diagonal da Tabela 5.4
(correspondem as ,TEF, que ela estaria sujeita a cada 5 anos), e depois multiplicar a soma por 5
anos. O resultado dessa conta ¢ 2,21 filhos por mulher, isto ¢, uma mulher nascida nos Estados
Unidos em 1910, teria em média 2,21 filhos, no final de sua vida reprodutiva.

Tabela 5.4 — TEF por idade para periodos qliinqiienais nos Estados Unidos
Idade Ano

1925 1930 1935 1940 1945 1950 1955
15-19 | 0.051 0.046 0.048 0.058 0.072 0.089 0.094
20-24 | 0.131 0.117 0.119 0.152 0.186 0.219 0.255
24-29 | 0.127 0.112 0.108 0.136 0.159 0.179 0.196
30-34 | 0.099 0.080 0.704 0.092 0.105 0.111 0.117
35-39 | 0.065 0.050 0.044 0.050 0.057 0.055 0.059
40-44 | 0.025 0.020 0.016 0.015 0.017 0.016 0.017
45-49 | 0.003 0.002 0.002 0.002 0.001 0.001 0.001
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Um nivel de fecundidade de 2,1 filhos por mulher, ou seja, TFT = 2,1 ¢ conhecido como nivel
de reposicao, porque ¢ o nivel sugerido para a reposi¢do da populagdo na maioria dos paises. Se
sustentado por um longo periodo de tempo garante, teoricamente, que geragdes sucessivas de
mulheres terdo tamanhos iguais’. O nivel de reposi¢do é superior a 2 porque: (a) nasce um pouco
mais de homens do que mulheres e (b) algumas mulheres morrem prematuramente.

Nas Tabelas 5.5 e 5.6 pode-se comparar as medidas de fecundidade entre diferentes areas
geograficas. Por volta de 1960, El Salvador era o pais com maior nivel de natalidade e fecundidade
comparado com os outros paises na Tabela 5.5, seguido de Chile e Porto Rico. As mulheres no
Japao tinham somente 2 filhos, em média; contudo as TBN e TFG ndo s3o as menores, devido a
influéncia da estrutura etaria nessas duas medidas.

Tabela 5.5 — Taxa Bruta de Natalidade (TBN), Taxa de Fecundidade Geral (TFG) e
Taxa de Fecundidade Total (TFT) para alguns paises, em torno de 1960

Pais / Ano TBN TFG TFT
El Salvador (1961) 49.4 2322 6,702
Chile (1960) 35,7 161,2 4,810
Porto Rico (1960) 32,3 158,4 4,666
Estados Unidos (1960) 23,7 118,0 3,654
Franca (1962) 17,7 90,8 2,814
Italia (1961) 18,6 84,0 2,429
Suécia (1960) 13,7 68,1 2,167
Japao (1960) 17,2 70,7 2,006

Fonte: Nag¢des Unidas - Demographic Yearbook, 1965 - Tabelas 12, 13, 14 e 17

Na Tabela 5.6, observa-se no periodo que as taxas estdo em queda em todas as regides. Como a
TBN esta fortemente influenciada pela estrutura etédria, as regides devem ser comparadas com
cautela. Com relagcdo a TFT, observa-se um declinio de maior intensidade nas regides do Norte e
Nordeste, que entraram mais tarde no processo de transi¢do demografica. As demais regides, em
1996, ja estavam préximas do nivel de reposicao.

Tabela 5.6 — Taxa Bruta de Natalidade (TBN) e Taxa de Fecundidade Total
(TFT) — Brasil e grandes regides, 1991 e 1996.

e TBN TFT
Regido
1991 1996 1991 1996
Brasil 23,5 21,6 2,73 2,40
Norte 31,9 29,6 3,99 3,28
Nordeste 26,8 24,7 3,38 2,72
Sudeste 20,2 18,9 2,28 2,13
Sul 21,5 19,2 2,45 2,21
Centro-Oeste 24 .4 21,6 2,60 2,23

Fonte: IBGE - Censo Demografico (1991) e Contagem da Populagdo (1996)

7 Entende-se a reposi¢do de uma populagdo como a manuten¢do do tamanho das geragdes sucessivas de homens e

mulheres. Por razdes praticas, estuda-se somente o sexo feminino.
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5.2 TENDENCIAS HISTORICAS DA MORTALIDADE

ATE O SECULO XVIII

Mortalidade elevada em todas as populagdes do mundo. Fome, guerras e grandes epidemias sao
as principais causas da alta mortalidade. Exemplo:

ALGUMAS REGIOES ESPERANCA

E PERIODOS DE VIDA
Grécia antiga 25
Europa (XII a XVII) 20a40
Suécia (XVIII) 35

Meados do século XIX

Queda da mortalidade em quase toda a Europa, devido inicialmente ao declinio da mortalidade
infantil. As principais causas da diminuicdo da mortalidade sdo desenvolvimento econdmico e
agricola, melhoria das condigdes do trabalho, sanecamento ambiental e avango da medicina.
Exemplo:

ALGUNS PAISES ~ ESPERANCA
POR VOLTA DE 1900  DE VIDA

Inglaterra 47
Japao 38
Franca 45

Nos paises em desenvolvimento a diminui¢do da mortalidade se iniciou mais tarde, mas com
uma velocidade maior que nos paises desenvolvidos. Porém, ha regides na Africa e Asia que tem
ainda alta mortalidade, devido principalmente a ma nutricdo, mé condi¢ao de vida, baixos salarios e
escassez de servicos de saude ¢ de saneamento.

5.3 TENDENCIAS HISTORICAS DA FECUNDIDADE

O declinio da fecundidade ocorreu diferentemente nas regidoes do mundo (Grafico 5.4). Tem-se
que:

* Nas regioes mais desenvolvidas, muitos paises vivenciaram o “baby-boom” durante as décadas de
50 e 60, em geral; e um declinio da fecundidade desde 1970 até atingir niveis abaixo da
reposi¢do. No periodo de 1970-1975, 18 dos 44 paises desenvolvidos j& estavam abaixo do nivel
de reposi¢ao e todos, exceto a Albania, atingiram este estado em 1995-2000.

* Nas regides menos desenvolvidas, na década de 70, a fecundidade era alta em todos os paises
menos desenvolvidos; e o ritmo da reducao da fecundidade foi variado. Quase todos estdo bem
avancados na transicdo de alta para baixa fecundidade. Mas ha 17 paises que ainda tém niveis
em torno de 6 criangas por mulher ou mais alto, no periodo de 2000-2005. Dentre estes 17, 15
ndo tém indicacdo de declinio ou ndo ha recentes evidéncias acerca de uma tendéncia da
fecundidade. O tnico pais que aumentou o nivel de fecundidade foi o Timor-Leste, passou de 5
para 8 criancas por mulher, nesse periodo.
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Grafico 5.4 — Trajetérias da Taxa de Fecundidade Total no
mundo e regides, segundo grupo de desenvolvimento — 1950 a
2050 (variante mediana)
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No Brasil, no final dos anos 60, comega um processo de declinio rapido e generalizado da
fecundidade. Anteriormente limitado aos grupos sociais urbanos mais privilegiados das regides mais
desenvolvidas, este processo logo se espalha a todas as classes sociais das mais diversas regides.
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6. MENSURACAO DEMOGRAFICA II

Neste capitulo sdo propostas trés metodologias para analise de dados demograficos, que sdo
mais avangadas comparadas com as que foram vistas nos capitulos anteriores. Cada técnica tem sua
funcdo e utilidade. A padronizacio de taxas deve ser feita toda vez que se pretende comparar taxas
brutas entre duas ou mais populagdes, com o objetivo de avaliar qualidade de vida ou grau de
desenvolvimento das populagdes. Quando hé escassez ou baixa qualidade das estatisticas de eventos
vitais, pode-se recorrer as técnicas indiretas de mensuragio que utilizam dados do censo. Entre
outras aplicagdes, as tabuas de vida, servem para calcular a esperanca de vida, uma medida
importante nos estudos de mortalidade.

6.1 METODOS DE PADRONIZACAO

Duas ou mais taxas brutas ndo podem ser comparadas diretamente, quando as estruturas das
populagdes forem diferentes. Deve-se ter em mente que essas taxas brutas sdo influenciadas pela
estrutura da populacdo (por sexo, idade, etnia, ou condi¢des socioeconOmicas). A analise
comparativa so podera ser feita apos a padronizagao dessas taxas.

Os métodos de padronizagao sdo técnicas que permitem isolar ou controlar o efeito da variavel
que esteja (ou varidveis que estejam) confundindo a comparagdo entre diferentes populagdes com
relagdo as taxas brutas ou outras medidas sinteses, como a renda per capita. Na Tabela 6.1 observa-
se que a TBM da Franga (1998) ¢ maior que a do Brasil (2000), indicando, a primeira vista, que no
Brasil havia melhores condi¢des de saude que na Franca; no entanto, as TEM por idade indicam o
contrario, principalmente para menores de 1 ano de idade.

Tabela 6.1 — Taxas de mortalidade bruta e
especifica por idade (x 1000)

Idade Franca Brasil
(em anos) (1998) (2000)
<1 4.6 21,1
1-4 0,2 0,9
5-9 0,1 0,3
10-19 0,3 0,7
20-39 1,0 2,1
40-59 4,0 6,2
60-79 20,1 26,5
80 e+ 116,4 102,9

Todas as idades 9.1 5,6

Fonte: Nagdes Unidas - Demographic Yearbook, 2000 e
Ministério da Satade - DATASUS, 2000.

As taxas brutas sao a média ponderada das taxas especificas. Os pesos usados nessa ponderagao
sdo representados pelo tamanho do subgrupo populacional. Portanto ¢ necessario reconhecer a
influéncia da estrutura populacional (ou de outras variaveis) sobre as taxas brutas. Como ilustracao,
em mortalidade, pode-se verificar a relacdo entre taxas brutas e especificas.
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RELACAO ENTRE TBM E TEM POR IDADE

Por definicao

o)
TBM:%XIOOO (1) e ZTEM = =—=x1000 (2)

n X

Como O = Z , O, tem-se que
O
TBM = %X 1000 (3)

De (2) tem-se que

TEM x P
L0, = = (4)
1000

Substituindo (4) em (3) tem-se que
2 nTEMXX n PJC - z nTEMJCX n RY

TBM = 5. (5)

Pode-se rescrever (5) como

P
TBM =Y ,TEM X (O

P
onde % ¢ a proporcao populacional.

A relagdo (5) expressa a TBM como uma média ponderada das TEM por idade, onde o peso € a
populacdo por idade. Na relagdo (6), observa-se que a TBM ¢ uma combinacdo de ,TEM, com as
respectivas proporc¢des populacionais, € ¢ neste ponto que pode-se perceber a influéncia da estrutura
etaria na TBM. Como as chances de morrer sdo diferenciadas por idade, hd de se levar em conta o
maior ou menor peso/propor¢cdo dos grupos etarios. Por exemplo: os recém-nascidos e os idosos
tém maior probabilidade de morrer do que os adolescentes; se a localidade tem altas proporcdes de
idosos, isso inflaciona a TBM.

E possivel que entre duas populagdes as ,TEM, indiquem uma condi¢do de saude e as TBM
indiquem outra condicdo, se as estruturas etarias forem opostas. Um exemplo classico ¢ de dois
estados americanos, Maine e Carolina do Sul em 1930, na Tabela 6.2.

Apesar de em 1930, todas as ,TEM, de Maine serem menores ou iguais as de Carolina do Sul, a
TBM de Maine ¢ maior que a TBM de Carolina do Sul, porque as duas populagdes tém estruturas
etarias diferentes, como pode ser observado na Figura 6.1.

Verifica-se na Tabela 6.2 que a estrutura etaria da populagdo tem um efeito profundo sobre a
TBM. Outras varidveis como tipo de ocupacdo/cargo, estado civil, etnia, etc., distribuidas
diferentemente nas populacdes podem também influenciar no nivel das taxas brutas e outras
medidas sinteses.

As taxas especificas por idade ndo sdo influenciadas pela estrutura etaria; mas por serem um
conjunto grande de niimeros (em geral, de 7 ou mais grupos de idade), perdem o poder de sintetizar
as informagdes a serem comparadas.

Uma solugdo seria utilizar medidas padronizadas para fazer as comparagdes.
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Tabela 6.2 — Populacao, obito e taxa de mortalidade (por mil), Maine e Carolina do Sul-1930

IDADE MAINE CAROLINA DO SUL
n Py 2 Ox 2 TEM, n Py 2 Ox + TEM,
0-4 75 037 1543 20,6 205 076 4905 23,9
5-9 79 727 148 1,9 240 750 446 1,9
10-14 74 061 104 1,4 222 808 410 1,8
15-19 68 683 153 2.2 211 345 901 43
20-24 60 375 224 3,7 166 354 1073 6,5
25-34 105 723 413 3.9 219 327 1910 8,7
35-44 101 192 552 55 191 349 2377 12,4
45-54 90 346 980 10,8 143 509 2 862 19,9
55-64 72 478 1476 20,4 80 491 2667 33,1
65-74 46614 2433 52,2 40 441 2486 61,5
75 + 22 396 3056 136,5 16 723 2364 1413
Total 796832 11082 0 1738 173 22 401 0
TBMM:ire = 13,9 TBMCS = 12,9

Fonte: Bogue, D. Population composition, 1959.

Figura 6.1 — Maine e Carolina do Sul

DISTRIBUICAO ETARIA PROPORCIONAL - 1930

HmMaine
OCarolina do S ul

Peicentagens

o.a L3 ] 1814 VEaw 20-2n 25 -34 JSaa 4554 BB Ba Bi.Td TS -

ldades

Fonte: BOGUE, D. Population composition. In: HAUSER, D. (Ed.). The study of population
Chicago: University of Chicago, 1959.

A padronizacdo pode ser direta ou indireta, dependendo das informagdes disponiveis. Para
exemplificar as técnicas de padronizacdo consideraremos o efeito da estrutura etaria sobre a taxa
bruta de mortalidade.
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PADRONIZACAO DIRETA

Entre duas ou mais localidades a serem comparadas®, uma delas, ou uma outra externa a
comparagao, ¢ eleita como padrdo. A escolha ¢ arbitraria e existem alguns poucos critérios para
escolher o padrao.

- Dados necessarios:
- As TEM por idade nas localidades a serem comparadas: ,TEM, "

- A populagdo por idade no padrio: PP

- Idéia:

Se duas localidades tém a mesma estrutura etaria e as mesmas ,TEM,, ¢ 6bvio que suas TBM
serdo iguais, devido as relacdes (5) e (6).

O procedimento da padronizacdo direta consiste em aplicar a mesma estrutura etaria para os
diferentes conjuntos de ,TEM,, usando a relagdo (5) e entdo observar qual seria a TBM sob

idénticas estruturas etdrias. A estrutura etaria adotada ¢ a do padrdo e a nova TBM ¢ chamada de
taxa bruta de mortalidade padronizada pelo método direto (TBMpd).

- Defini¢ao da TBMpd:
Usando a relagdo (5), pode-se definir uma hipotética taxa bruta como

local padrio
y TEM™'x P!

P padrdo

TBMpd =

- Interpretagao da TBMpd:

A TBMpd tem o mesmo formato de TBM da relagao (5), s6 que € aplicada a estrutura etéria do
padrdo. Entdo a TBMpd pode ser interpretada como uma TBM do padrdo, se suas ,TEM, fossem
iguais as da localidade sendo comparada, ou seja, nesta situagdo hipotética, a TBMpd seria uma
TBM PareTEM™  Por outro lado, pode-se pensar que a TBMpd é uma TBM da localidade sendo
comparada, se sua estrutura etaria fosse igual a do padrdo, ou seja, nesta situacdo hipotética, a
TBMpd seria uma TRM "o!P™™ .

De (4) tem-se que

épadréo A padrio
TBMpd = zLX 1000 = 0 x 1000

P padrdo P padrao

padrdo
x

onde O™ ¢ o total de Obitos esperados no padrio, se tivesse sujeito as ,TEM,**; e A O sd0 0s

respectivos Obitos esperados por idade. Esta medida ¢ um tipo de taxa bruta, pois relaciona o total
de obitos (esperados) com o total populacional.

- Comparagdo entre as taxas:

O principal objetivo da padronizacdo ndo ¢ obter o valor numérico das taxas brutas
padronizadas, mas sim, proporcionar uma comparagao direta entre esses valores para chegar a uma
conclusdo sobre as condi¢des de vida e desenvolvimento das localidades sendo comparadas. A taxa
bruta padronizada de certa localidade pode ser comparada com todas as taxas brutas que foram
padronizadas pelo mesmo padrdo e pode também ser comparada com a taxa bruta do padrio. Para
compara-las pode-se calcular a razao entre elas, a razdo de taxas padronizadas (RTP), adotando o
critério de colocar a maior taxa no numerador, para a analise comparativa concluir sobre quantos %
uma localidade tem nivel de mortalidade maior que a outra.

8 A comparagdo também pode ser feita entre diferentes anos em uma mesma localidade.



62

- Exemplo do calculo da TBMpd:
Tabela 6.3 — Calculo da TBMpd, usando como padrao Maine, 1930

P padrio TEM CS noxpadrﬁo
IDADE (1) 2) (3) = (1)x(2)/1000
0-4 75 037 23,9 1793
5-9 79 727 1,9 151
10-14 74 061 1,8 133
15-19 68 683 4,3 295
20-24 60 375 6,5 392
25-34 105 723 8,7 920
35-44 101 192 12,4 1255
45-54 90 346 19,9 1798
55-64 72 478 33,1 2399
65-74 46 614 61,5 2 867
75+ 22 396 141,4 3167
Total 796 832 U 15170
Fonte: Dados elaborados a partir da Tabela 6.2
TBMpd - 15170 x 1000 = 19,0
796832
Rrp- TBMpd 190

TBM M 13,9

Verifica-se que em 1930, as condi¢des de saide na Carolina do Sul eram piores quando
comparadas com as de Maine no mesmo ano, tendo Carolina do Sul um nivel de mortalidade 37%
maior, ajustado pela estrutura etéria.

PADRONIZACAO INDIRETA

A técnica de padronizagdo indireta ndo apresenta a mesma facilidade de interpretagao que a
técnica direta. Assim mesmo, ela ¢ empregada quando estdo disponiveis somente as informacdes
sobre total de 6bitos, ao invés de Obitos por idade das localidades a serem comparadas.

- Dados necessarios:
1. O total de 6bitos e a populagdo por idade nas localidades a serem comparadas: O ¢ P,
2. ATEM por idade do padrdo: ,TEM,

- Idéia:

Como a informacao de 6bitos por idade ndo esta disponivel, ndo ¢ possivel obter as ,TEM, para
as localidades a serem comparadas. O primeiro passo na padronizacdo indireta consiste entdo em
estimar as ,TEM, dessas localidades, supondo que essas taxas sdo proporcionais as ,TEM,P¥ isto
¢

T@ ol = k0, TEM ™™ (7)
n X n X

onde k ¢ constante em qualquer grupo de idade.
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Pode ser mostrado que

local
i- 0,

- élocal
onde
élocal = Z élocal = Z TEMpadriox Plocal
n X n X n X
ou seja, O° ¢ o total de Obitos esperados na localidade sendo comparada, se estivesse sujeita as
TEM padrdo
n X .

O segundo passo consiste em aplicar a técnica direta usando as estimativas de ,TEM,*
estimadas em (7), resultando na taxa bruta de mortalidade padronizada pelo método indireto
(TBMpi).

- Defini¢dao da TBMpi:
/\ 5 AL
Z . TE M)l(ocalx . Pxpadrao Z . Ofadrao épadrﬁo

P padrdo P padrao - P padrao

TBMpi =

onde OP¥™ ¢ o total de 6bitos esperados no padrio, se tivesse sujeito as ,TEM,* estimadas em (7);
e, éfadﬁm sdo os respectivos obitos esperados por idade. Esta medida também é um tipo de taxa
bruta, pois relaciona total de obitos (esperados) com total populacional.

Pode-se mostrar que a TBMpi pode ser escrita como

TBMpi = k OTBM ™

- Comparagdo entre as taxas:

A comparagao ¢ feita como no método direto, calculando a razdo de taxas padronizadas (RTP), e
adotando o critério de colocar a maior taxa no numerador, para a analise comparativa concluir sobre
quantos % uma localidade tem nivel de mortalidade maior que a outra.

- Exemplo do célculo da TBMpi e da comparagao entre taxas brutas:
Tabela 6.6 — Calculo da TBMpi, usando como padrao Maine, 1930

 TEM, Padrio PGS s 0.8
IDADE (1) @) O 3)=x@)1000

0-4 20,6 205 076 X 4225
5-9 1,9 240 750 X 457
10-14 1.4 222 808 X 312
15-19 2,2 211 345 X 465
20-24 3,7 166 354 X 616
25-34 39 219 327 X 855
35-44 5,5 191 349 X 1052
45-54 10,8 143 509 X 1550
55-64 20,4 80 491 X 1642
65-74 52,2 40 441 X 2111
75 + 135,6 16 723 X 2283
Total U 1738173 22401 15568

Fonte: Dados elaborados a partir da Tabela 6.2
Nota: x = ndo disponivel
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g 22801, 1,440 TBMpi= 1,44x 13,9= 20,0
15568
RTp= 1BMpL _ 200 0y

TBMMe 139

Os resultados padronizados, indicam que as condi¢des de saude de Carolina do Sul em 1930
eram piores comparadas as de Maine, sendo que Carolina do Sul tem um nivel de mortalidade 44%
maior comparado com Maine.

DEMOSTRACOES
Supondo que ,TEM, = k O TEM P entdo,

TBMpi = k 0TBM

padrao
Prova:

N\
é padrio TEM local X P padrao
_ n X n-x

TBMpi = s e = (pela suposicao)
kO, TEM P¥x | prte TEM P .
- Z [ll X _ n’x - kz n x~ - k DTBM padrdo
P padrdo P padrdo
Supondo que ,TEM, = k [ TEM,» entdo
Olocal
k - élocal

Prova:

OIOCal - z nojlrocal = Z HTEM)ICOMI X nf)xlocal: (pela Suposi(;ﬁo) :Z k D nTEMSadraOX . leocal
- k Dz nTEM)}C)adraox anlocal - k Délocal

onde 0" ¢ o total de dbitos esperados, se a localidade estivesse sujeita as ,TEM, do padrio

ESCOLHA DO PADRAO

Para ilustrar a influéncia da escolha do padrao nas comparagdes, foi adotado outro padrio para
analisar as taxas de mortalidade de Carolina do Sul e Maine (1930) na Tabela 6.4.

Comparando TBMpd e TBM“*, verifica-se que em 1930, as condi¢des de satide na Carolina do
Sul eram piores quando comparadas com as de Maine no mesmo ano, tendo Carolina do Sul um
nivel de mortalidade 43% maior, padronizando pela estrutura etaria.

Dependendo do padrdo escolhido, as comparagdes apresentam resultados um pouco diferentes.
Outras escolhas de padrao resultariam em outros valores, mas escolhendo adequadamente o padrao,
a conclusao seria a mesma: o estado de Carolina do Sul tinha, no ano de 1930, estava em piores
condi¢des de satide comparadas com as de Maine. Como taxas padronizadas sdo simplesmente
numeros-indices usados para representar mortalidade, ndo ha uma regra formal para selecionar a
“melhor” localidade padrao entre as muitas possiveis escolhas que se tem.

De modo geral, pode-se selecionar como padrdo uma das populagdes a serem comparadas, ou
pode-se escolher uma outra populacdo que nao esteja incluida na comparagao, ou pode-se também
optar por uma populagdo hipotética.
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Tabela 6.4 — Calculo da TBMpd usando como padrao Carolina do

Sul, 1930
) Px padrio nTEMx Maine noxpadréo
PAPEL o @) ()= (1x@)/1000

0-4 205 076 20,6 4225

5-9 240 750 1,9 457

10-14 222 808 1,4 312

15-19 211 345 2,2 465

20-24 166 354 3,7 616

25-34 219 327 3,9 855

35-44 191 349 5,5 1052

45-54 143 509 10,8 1550

55-64 80 491 20,4 1642

65-74 40 441 52,2 2111

75 + 16 723 135,6 2283

Total 1738173 U 15568

Fonte: Dados elaborados a partir da Tabela 6.2
TBMpd - ﬂx 1000= 9,0
1738173
p- TBM®® _12,9 143
TBMpd 9,0

Método Direto:

Um critério sugerido € que se as populagdes a serem comparadas tiverem ,TEM, semelhantes
quanto a forma, entdo qualquer uma delas pode ser eleita como padrdo. Se as populagdes forem
muito diferentes quanto a forma da ,TEM,, uma decisdo razodvel seria construir uma propor¢ao
populacional padrdo hipotética pela média das propor¢des em cada grupo de idade

local I local II localm
n PX n RY n PX

A +
padrao e
) Px _ Plocall Plocal 1l Plocalm

P padrao m

Método Indireto:

Na padronizagdo indireta hd maior dificuldade em usar o critério sugerido na TBMpd pois as
~TEM, das localidades a serem comparadas ndo sdo conhecidas. Necessita-se entdo de cuidados
para que sejam escolhidas ,TEM,”™ de uma populagdio que tenha caracteristicas sociais,
econdmicas e culturais semelhantes aqueles da populagdo em estudo. Nao existe um critério unico
para tal escolha, o que dependera do bom senso.
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6.2 TECNICAS INDIRETAS DE MENSURACAO

Os calculos de varias medidas demograficas apresentadas no Capitulo 5, podem ser
prejudicadas pela disponibilidade e qualidade dos dados necessarios. As dificuldades existentes na
producdo das estatisticas vitais, desde o registro dos eventos (principalmente mortalidade e
natalidade) até a publicacdo dos dados consolidados, levaram muitos demografos a utilizar técnicas
que independem desses registros.

Diferentemente das técnicas diretas de mensuracao, as técnicas indiretas nao utilizam as
estatisticas dos eventos vitais como fonte basica de informacdo. Os dados sdo provenientes de
entrevistas realizadas nos censos demograficos ou em levantamentos amostrais periddicos como a
PNAD.

William Brass e Ansley Coale sdo os pioneiros nas técnicas indiretas de mensuracdo baseadas
em dados obtidos de entrevistas. Existem, atualmente, diversas variagoes de técnicas indiretas de
mensuracao para serem aplicadas em anélises de mortalidade e de fecundidade, mas todas elas tém
em comum dois pontos: transformar as informagdes basicas em informagdes sobre mortalidade e
fecundidade; e a partir dessa transformacdo, obter medidas do mesmo tipo que as usualmente
obtidas diretamente das estatisticas dos eventos vitais.

O processamento desses dois passos € descrito através da técnica proposta inicialmente por
Brass, aplicada a fecundidade.

QUESITOS SOBRE FECUNDIDADE
Quando a qualidade dos registros de nascidos vivos ndo permite um célculo razoavel dos niveis
de fecundidade, varios paises tém incluido nos censos demograficos e/ou levantamentos
amostrais periodicos, perguntas diretas sobre o numero de filhos nascidos vivos. As informagoes
provenientes deste tipo de entrevista carregam alguns erros, € os tipos mais comuns sao:

* omissdo de filhos nascidos vivos que morreram ou que ndo moram no mesmo domicilio da
mae; a propor¢ao de omitidos tende a crescer com a idade da mae;

* incluir 6bitos fetais e/ou filhos adotivos;

» classificagdo de mulheres com nenhum filho como sem informacao.

As perguntas feitas nas entrevistas devem ser feitas de forma a minimizar esses erros. Por
exemplo, o0 questionario amostra do censo demografico de 2000, disponivel em
<http://www.ibge.gov.br/censo/quest amostra.pdf>, tem 6 questdes sobre fecundidade (4.62 a 4.67)
para mulheres com 10 anos ou mais de idade.

TECNICA INDIRETA DE BRASS PARA FECUNDIDADE

A técnica de Brass estima o numero de filhos nascidos vivos por grupo etario da mae

A

N

baseando-se nas informacdes provenientes de entrevistas com mulheres, em geral, de pelo menos 10
anos idade, com quesitos sobre fecundidade.

> n X

- Dados necessarios:
e) Numero total de filhos nascidos vivos por idade da mulher;
f) Numero de filhos nascidos vivos no periodo de referéncia de 12 meses, por idade da mulher;
g) Populagdo feminina por idade, que declarou fecundidade.

- Idéia:

Para estimar , N, usa-se a defini¢do de ,TEF,, ou seja
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an
JTEF = o X 1000 (8)
De (8) tem-se que
TEF X, P!
Nzl x 9)
1000

Na técnica de Brass, a ,TEF, ndo é calculada diretamente das estatisticas dos eventos vitais, mas
baseada nas estatisticas das respostas as perguntas sobre fecundidade. Uma nova medida,
denominada taxa especifica de fecundidade por idade indireta, ndo ¢ equivalente a , TEF,, por isso
precisa ser ajustada antes de ser usada para estimar a ,TEF, Esta ,TEF, estimada ¢ aplicada na
equacdo (9) para estimar ,N,. A técnica de Brass e suas variantes diferem na forma em que ¢ feito o
ajuste. O método apresentado neste capitulo ¢ um dos mais simples.

- Notagdo e conceitos novos:

Seja i, o indicador dos grupos de idade, ou seja, um novo subscrito para representar grupos de
1dade:

Grupo de idade

15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40 - 44
45-49

~N NN B W

Para cada grupo de idade 7, defini-se:
1) Taxa especifica de fecundidade por idade indireta (f;)
E o numero de filhos nascidos vivos no periodo de referéncia por mulher no intervalo i

f;:

Nas publicagdes, o nimero de filhos nascidos vivos no periodo de referéncia ¢ distribuido por
idade da mae na data de referéncia e nao por idade da mae na ocasido do parto. Essa distor¢do em f;
sera corrigida pela técnica. A ,TEF, , em forma, ¢ semelhante a f; x1000 (ver Tabela 6.7 e Figura
6.3)

2) Fecundidade acumulada (F;)
E o niimero médio de filhos, que uma mulher teria ao atingir a idade méxima do grupo .

numero de filhos nascidos vivos no periodo de referéncia de 12 meses, entre mulheres do grupo i

populacdo feminina no grupo 7, que declarou fecundidade

F =505 7,
; ,Zlf’
Isto ¢é,
F=50f, FE=50/+f) .. F=50f+fi+..+f)

E uma histéria de fecundidade sintética de uma mulher que atinge a idade méxima do grupo i.
Na interpretacao, entdo, F; ¢ semelhante a TFG.

3) Parturi¢do média (P)

E o niimero médio de filhos para cada mulher no intervalo i.
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namero total de filhos nacidos vivos, entre mulheres do grupo i

populacdo feminina do grupo 7, que declarou fecundidade

E uma medida agregada a experiéncia de fecundidade da mulher até o momento da entrevista e
mede a histéria de fecundidade declarada de uma mulher do grupo i.

Tabela 6.7 - Populagdo feminina, nascidos vivos, taxas especificas de fecundidade, fecundidade acumulada e
parturicdo média por idade da mulher - Parand, 1991

Censo : o Censo demografico

Grupo |demouific Registro civil N ng T
de 01109591 (OII\I/XS; ]ra: t3e1</)le;r;(9) ) JEF. | pf01/0osi (0311/ ?89//99 10) a NV até a fi F, P, PJF;

idade (residente) | P/ idade da mde na (fecundidade) |/ jdade da mae na data de

ocasido do parto data ref. referéncia

15-19 | 439870 27061 0,062 | 433017 27945 65908 0,065 | 0,325 | 0,152 | 0,468
20-24 | 413356 69467 0,168 | 407942 57570 317855 0,141 | 1,030 | 0,779 | 0,756
25-29 | 389322 62534 0,161 385588 51034 608212 0,132 11,690 | 1,577 | 0,933
30-34| 335183 37558 0,112 331758 27646 790944 0,083 12,105 2,384 | 1,133
35-39 | 288791 21459 0,074 | 284479 12737 878831 0,045 | 2,330 | 3,089 | 1,326
40 -44 | 230340 7748 0,034 227052 4463 855024 0,020 | 2,430 | 3,766 | 1,550
45— 49 184549 745 0,004 180874 832 800273 0,005 | 2,455 | 4,424 | 1,802

Fontes: Dados elaborados a partir de Estatisticas do Registro Civil-1991 e Censo Demografico-1991, IBGE.

A ultima coluna da Tabela 6.7 ¢ uma razao entre as duas medidas de fecundidade (nimero de
filhos por mulher), F; ¢ ®. Como cada medida esta baseada em informacdes vindas perguntas
diferentes, as razoes sao diferentes em todos os grupos de idade. Outro motivo porque as medidas
nao sdo equivalentes ¢ que ® ¢ a fecundidade entre mulheres do grupo i e F; ¢ a fecundidade para
mulheres que atingem a idade méxima do grupo i.

Figura 6.3 - Taxas especificas de fecundidade por idade da mulher - Parana, 1991

0,20
0,15 |
] . —TEF
010 - TN e fi (x1000)
0,05 |
0,00 '
15-19  20-24  25-29  30-34  35-30  40-44  45-49 .

Fonte: Tabela 6.7.
- Suposi¢des:
1) Fecundidade tem sido aproximadamente constante no passado recente.

2) A forma (padrao) da fecundidade por grupos de idade é corretamente descrita pelos fi (mas o
nivelnivel esta distorcido).

3) O nivel de fecundidade das mulheres mais jovens ¢ corretamente medido pela parturicdo média
dessas mulheres, isto €, somente as mulheres mais jovens declararam corretamente o nimero de
filhos nascidos vivos.
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- Logica da técnica:
Estimar ,N; a partir da ,TEF, estimada ( le?Fx)- A taxa especifica de fecundidade ¢ estimada

por um f; ajustado (f;). Pela suposi¢do (2), e considerando que existe um i que corresponde ao
intervalo [x, n + x)

ZTEF « = cOf;
onde ¢ ¢ um fator de correcdo, constante para todos os grupos de idade.
A técnica consiste em corrigir os niveis de f;' a0 comparar ® com F; . Como esta compara¢io
ndo pode ser feita diretamente (a explicagdo vem apos o exemplo), entdo &, é comparado com um
F; ajustado (F;"). Em outras palavras, o fator ¢ ¢ uma média das “melhores” razdes P/F; .

Para entender melhor a comparagao entre & com F; considere, por exemplo, que se somente as
mulheres de 20-24 anos (i = 2) responderam corretamente a pergunta sobre nimero de filhos
nascidos vivos. Entao, somente @ ¢ confiavel e a razdo P, /F> mede o grau de distor¢do de f; e f>,
pois

E,=25¢(f + 1)

Problemas ao comparar @ com F;:

1) A razdo ®/F; resulta em um valor muito diferente, por causa de erros tipicos na qualidade dos
dados. A técnica sugere fazer a média entre as razdes mais confiaveis.

2) & e Fi ndo sdo comparaveis diretamente, pois o valor de Fi se refere a idade maxima no
intervalo i. A técnica sugere encontrar um F; que seja equivalente a &, denotado por F;". Este F;"

¢ obtido por interpolacdo de f; e F’ .
E feito também uma interpolagio nos valores de f; para obter f*, pois supde-se que 0s f; ndo
correspondem exatamente a grupos de idade 15-19, 20-24,...,44-49, mas na verdade correspondem,

aproximadamente, as idades 14,5-18,5, 118,5- 23,5, etc., se for assumido que nascimentos ocorrem
uniformemente durante o periodo; e que, em média, ocorrem 6 meses antes da data da entrevista.

- Descri¢@o dos procedimentos:

1) Calculo da parturi¢do média (®,), através da informacao do total de filhos nascidos vivos até a
data de referéncia da entrevista, por grupo i de idade da mae;

2) Calculo de uma taxa especifica de fecundidade indireta (f;), através da informagao dos nascidos
vivos no periodo de referéncia (de um ano) da entrevista;

3) Calculo de uma fecundidade acumulada (F;), a partir de f; calculado no passo (2);

4) Célculo da fecundidade acumulada ajustada (F}), por interpolagdo de f; e F;. Varios sdo 0s
procedimentos propostos para a interpolagdo. Brass propds o uso de um modelo polinomial
simples. Coale e Trussel propuseram o ajuste de um polindmio de 2° grau, dado por

F = F_+33920f, - 0,3920f,,, parai=1,2,..,6; Fy=0
F; = F,+03920f, - 2,6080f,
5) Calculo da razio @/F;

6) Escolha do fator de corregdo (c): é esperado que cada razdo @ /F; seja constante para todo i,
mas devido a crescente omissao de nascimentos por mulheres mais velhas, as razdes tendem a
descrever com a idade (principalmente depois dos 30 ou 35 anos de idade). Na pratica, ndo sdo
constantes nem para as idades abaixo de 30 anos. A idéia ¢ selecionar razdes consistentes e ¢
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sera a média das razdes selecionadas. Deve-se desprezar P/F;" pela dificuldade em ajustar F,”
(as interpolagdes nos extremos nio sio consistentes). E recomendado selecionar, em seqiiéncia,
as razdes @, /F;" mais parecidas, se possivel (i = 2,3,...,7); e ¢ ¢é calculado como a média das
razoes selecionadas. Se nao puder selecionar razdes parecidas ¢ € dado por

TRLTA
c= £, £y
2

7) Calculo da taxa especifica de fecundidade ajustada (f), por interpolagdo de f; . Assim, ¢
corrigida a distor¢do da idade da mae entre a data de referéncia da pesquisa e a data do parto. O
valor de f; pode ser estimado pela pondera¢do das Uma sugestio para a interpolagio ¢ dada por

fi* = (1- w_)Of, + w, Of.,, parai=1,2,....6
f7* = (1- wy) Uf, onde w; ¢ um fator de ponderacdo, dado por
Of+ z 0 "
w, = x; t v i+ 2 0, parai=1,2,....6 e onde wy =0

F7
€ X;, i € z; sdo coeficientes cujos valores sdo apresentados na Tabela A

Tabela A: Coeficientes x, y € z para calculo de w

] Coeficientes

: Xi Vi Zj

1 0,031 2,287 0,114
2 0,068 0,999 -0,233
3 0,094 1,219 -0,977
4 0,120 1,139 -1,531
5 0,162 1,739 -3,591
6 0,270 3,454 -21,497

Fonte: Na¢des Unidas — Manual X.

8) Estimagao de ,TEF, (,1 TéF .)
JTEF . = cx [

9) Estimagdo de ,N; (, N,)

A
\ Nx = nTEvaX xP,Cf declarou fecundiddae

O valor de |, N . € usado em substitui¢do ao ,N, observado das estatisticas do Registro Civil no
calculo das taxas de fecundidade usuais.
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EXEMPLOQO: Pesquisa Demografica em Bangladesh, 1974
DADOS

Populagao feminina por grupo de idade, total de nascidos vivos e nascidos vivos durante o ano
anterior por grupo de idade da mae - Bangladesh, 1974

Grupo de . Populacao Total de nascidos Nascidos vivos no ano
idade feminina vivos anterior
(@) 2) 3)
15-19 1 3014 706 1160919 320406
20-24 2 2 653 155 4901 382 609268
25-29 3 2 607 009 9 085 852 561494
30-34 4 2015 663 9910 256 367833
35-39 5 1771 680 10 684 001 237297
40-44 6 1479 575 9164 329 95357
45-49 7 1135129 6 905 673 38125

Fonte: Nag¢des Unidas — Manual X.

TECNICA DE BRASS

i @ £ F, F P/F; wi 1 ¢ WTEF,

(2)/(1) (3)/(1) acum.(f) interp.fieF; (Tabela A) interp. f; | 1,4923 | ¢ xf’
1 0,385 01063 0,5315 0,271 1,421 0,087  0,1263 0,1884
2 1,847 02296 11,6795 1,226 1,507 0,105  0,2322 0,3464
33,485 02154  2,7565 2,339 1,490 0,111 02130 0,3178
4 4917 0,1825 3,6690 3,232 1,480 0,121  0,1784 0,2662
5 6,030 0,1339  4,3385 4,098 1,430 0,162  0,1281 0,1911
6 6,194 0,0644 4,6605 4,544 1,363 0,166 0,595 0,0888
7 6,084 0,0336 4,8285 4,773 1,275 0 0,0280 0,0418

onde ¢ é a média entre os @/F; mais confiaveis, neste caso: B,/F,", B/F5 e B /Fy

Estimativa de .V, :

Grupo de idade ) ](fx: ., TéFxQ P/
15-19 567971
20-24 919053
25-29 828507
30-34 536569
35-39 338568
40-44 131386
45-49 47448
Total 3669503

Medidas de fecundidade, baseadas nos dados da pesquisa em Bangladesh (1974) com a técnica
indireta de Brass:

(Total populacional de Bangladesh em 1974 = 71 315 944 habitantes)

& N -
TBN = Lmooo: 42,27 TFG = ETDlOOO: 229,68 TFT = 552 JEF, = 7,21
P =1

35715



72
6.3 ESPERANCA DE VIDA E TABUA DE VIDA

A esperanga de vida representa o numero médio de anos a serem vividos, em média, por um
individuo. A forma mais usual de calculd-la é por meio de uma metodologia, chamada de tabua de
vida. Esta medida de mortalidade ndo sofre a influéncia da estrutura etaria, portanto pode ser usado
para comparar mortalidade entre diferentes populagdes. E ndo ¢ necessario escolher uma localidade
padrao, como nos métodos de padronizagao.

Ulpiano, no século III, construi a 1* tabua de mortalidade; John Graunt porém, em 1662, foi o
precursor dos métodos modernos. No Brasil, Bulhdes de Carvalho utilizou os dados do Censo
demografico de 1920 e os Obitos registrados desse ano para construir a 1* tabua de vida para as
capitais brasileiras.

Avangos em Estatistica e Processos Estocésticos fizeram com que as tdbuas de vida, sob o
enfoque probabilistico, se tornassem instrumento analitico valioso e essencial para medir
mortalidade. As tdbuas de vida podem ser usadas como base para estimar as fung¢des da analise de
sobrevivéncia. Em demografia, além de ser um instrumento para o calculo da esperanca de vida, as
informagdes provenientes de tdbuas de vida sdo indispenséaveis para a projecdo da populacio pelo
método das componentes; E quando se estuda nupcialidade, ha necessidade de estimar a duracao
média de casamentos em termos de divorcio ou morte, através de tabuas de vida.

TIPOS DE TABUAS DE VIDA E IDEIAS DA METODOLOGIA

Imagine uma coorte de individuos recém-nascidos (uma geragdao ou uma coorte de nascimento).
Para essa coorte, deve-se acompanhar os individuos desde o nascimento até que a coorte se extinga,
anotando-se o tempo vivido por cada pessoa. A experiéncia de mortalidade dessa coorte pode ser
representada por uma tabua de vida de uma geragéo, ou de uma coorte. Tem-se que a esperanca de
vida ao nascer (ey) ¢ dada por

totalidade de anos vividos

€= . .. .
numero de individuos na coorte

e a esperanga de vida a partir da idade x ¢ dada por

totalidade de anos vividos ap6s x

€= —, . 1 - ;
numero de individuos sobreviventes em x
Sabendo-se, por exemplo, que depois de passados 65 anos, havia 100 pessoas vivas em uma
coorte de nascimento havia 100 pessoas vivas e essas pessoas viveram mais 1300 anos, no total,
entao

1300
ess = —— = 13 anos
100

A elaboragdo de uma tabua de vida de uma geracdo ¢ muito complexa. Entre outras coisas, hé a
necessidade da existéncia de estatisticas de obitos de boa qualidade, por cerca de 100 anos. Portanto
¢ mais usada em Zoologia, para espécies de vida curta

Na pratica, no entanto, nés usamos a tabua de vida hipotética, que leva em conta a TEM por
idade da populagdo para construirmos a historia de vida de uma coorte hipotética que
experimentaria estes niveis de mortalidade até a sua extingdo, ou seja, ndés usamos as TEM por idade
de uma populagdo observadas em um certo ano-calendario. Por exemplo, a fim de determinar a
esperanca de vida de pessoas nascidas em 1990 pela relacao (4), nds tomamos todas as TEM por
idade de 1990 para estimarmos o numero de obitos por idade. No entanto, por causa de alteracdes
das TEM por idade com o passar do tempo, estas ndo sdo o padrdo de mortalidade que a coorte
estaria sujeita, dado que a coorte nao experimentaria essas taxas ao longo dos anos. Para criar uma
historia de mortalidade mais realista necessita-se da 7EM, de 1990 para estimar 10,, da ;TEM, de
1991 para estimar 0, ... , e, finalmente (supondo que ninguém da coorte completard 100 anos) da



73

1 TEMso de 2089. E claro que néo temos estas taxas. Mas supondo que a populagdo é estacionaria, a
tdbua de vida de uma coorte hipotética pode ser interpretada como uma coorte real.

Na verdade, ao invés de usar diretamente a 7EM por idade para estimar obitos por idade, nds
calculamos as correspondentes probabilidades de morte por idade para estimar os dbitos por idade,
pois pela coorte n6s somente podemos calcular a populagdo em risco no inicio do ano. Relembrando
as defini¢cdes de taxa e probabilidade, tem-se que a taxa especifica de mortalidade por idade em um
determinado ano ¢ dada por

TEM - numero de dbitos com [x, x+ n) anos durante o ano

n X

populagdo em risco de
morrer durante ano com|x, x + 7) anos

sendo que o denominador da taxa ¢ estimado pela populagdo no meio do ano; e tem-se que a
probabilidade de morrer especifica por idade em um determinado ano (,g.) ¢ dada por

q =
ni1x

populacdao com [x, x+ n) anos, em risco de
morrer no inicio do ano

Assim,

0. =, q, % populagdo com [x, X+ n) anos, em risco de morrer no inicio do ano

n

sendo que na tabua de vida, a populagdo com [x, x+n) anos, em risco de morrer no inicio do ano ¢
estimada pelo nimero de sobreviventes a idade x (/).

Quanto a forma de apresentagdo das tdbua de vida, pode ser classificada como completa (as
idades sdo apresentadas de 1 em 1 ano) e abreviada (algumas idades s3o apresentadas em grupos
de tamanho maior que 1).

A seguir nds vamos esquematizar a constru¢do de uma tabua de vida hipotética (abreviada),
passo a passo, apresentando e definindo os elementos que compde esta tabela.

TABUA DE VIDA ABREVIADA

Elementos:
x: limite inferior do grupo de idade .. numero estimado de dbitos com idade entre [x, x+n) anos
n: tamanho do intervalo de idade Ly total de anos vividos pelos sobreviventes a idade x no

«Jx. probabilidade de um individuo com idade x intervalo de idade de tamanho #

morrer antes de completar x+n anos T.: total de anos vividos a partir da idade x
[, : nimero de sobreviventes a idade x e, esperanca de vida a partir da idade x
Dados:

Py 1 populacdo com idade entre [x, x+n) anos
2O, : nimero observado de dbitos com idade entre [x, x+n) anos

«ay : fracdo de anos vividos, em média, no intervalo [x, x+n) por um individuo de idade x que morre
antes de completar x+# anos

O valor de ,a, varia com a regiao e com o nivel de mortalidade. Existem formulas e algoritmos que
estimam ,a, . Em geral,

1ao = 0,1 para regides de baixa mortalidade
1ao = 0,3 para regioes de alta mortalidade
sa1 = 0,4 para todas as regioes

sa, = 0,5 para todas as regides e x = 5
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Passos iniciais:
O
JEM = "—
P)C

n

) n 0 TEM,
1+ a1~ a ) TEM,

ndx (demonstragdo no final)

Atribuir um valor arbitrario para /, (em geral /, = 1000 ou 100000)

Calculos na tabua de vida:
Zx+11 = lx(l_ nqx) c ndx = lx+n - lx

Ou alternativamente,

71dX = lX anx e l‘c+}’l - lx_nd‘c
Lo=nll., +,d 0Oa,) so. L, =2
al = My, nx @ax se n = 0 entao » “x mTEMx
r=,L+ L., +..+,L, onde u € o subscrito do ultimo grupo de idade
_ T,
e = —*
L,

Como exemplo, serdo mostrados os passos iniciais (Tabela 6.8) e a construgcdo da tabua de vida
(Tabela 6.9) para o estado de Sao Paulo em 1970.

Tabela 6.8 - Calculo das TEM e das probabilidades de morte - Estado de Sdo

Paulo, 1970
Grupo Tan:laenho Populacao em Obitos
Etario intervalo 01/07/70 . TEM, oG
x n P ox
0 1 431 853 40 908 0,09473 0,08910
1 4 1738 811 7 229 0,00416 0,01648
5 5 2 246 250 1810 0,00081 0,00404
10 10 3893016 3379 0,00087 0,00866
20 10 3007 023 5659 0,00188 0,01862
30 10 2317 194 8278 0,00357 0,03507
40 10 1 764 068 11 549 0,00655 0,06342
50 + 00 2137936 67 011 0,03134 1,00000

Fonte: Laurenti, R. — Estatisticas de Saude
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Tabela 6.9 - Tébua de vida calculada segundo a mortalidade observada no Estado de Sao Paulo, 1970

Dos [, =100000 nascidos vivos Anos vividos pela
coorte
Grupo Tamanho Probabilidade .| Esperanga
Etario do de morrer brevi > Morrem no durante o | a partir de vida
Intervalo S0 'reV1vem a intervalo intervalo | da idade
1dade x
xax+n xax+n X
x n nqx lX I’ld‘f HL)C T X eX
0 1 0,08910 100000 8910 93763 | 6833401 68,3
1 4 0,01648 91090 1501 360758 | 6739638 74,0
5 5 0,00404 89589 362 447040 | 6378880 71,2
10 10 0,00866 89227 773 888405 | 5931840 66,5
20 10 0,01862 88454 1647 876305 | 5043435 57,0
30 10 0,03507 86807 3044 852850 | 4167130 48,0
40 10 0,06342 83763 5312 811070 | 3314280 39,6
50+ co 1,00000 78451 78451 2503210 | 2503210 31,9

A relagdo entre ,7EM, e ,q. pode ser demonstrada. Por definicao,

JEM =

Assim,

Tem-se que,

nqx -

IILX = l

d

- n X

)

n-x

obitos ocorridos durante o ano entre pessoas com [x, x+7) anos

Populacao com ’x, x+n) anos durante o ano

populacao exposta ao risco de morrer durante o anoll

xtn

(- d

X n X

On + d.Unl a,
Ynt d Un U  a,
nD[lx - (l_nax)[lldx]

d

n X

M = :
nlfl, - (1-,a,)]d,]

medido por numero de pessoas - ano= L [
n x



Ao dividir o numerador e denominador por /,, resulta em

ndx
/
TEM, = — SR T (lnqx 5
X - - n X n - _nax qx
nDE . (1- a_ )0 A@
Isolando ,g., chega-se a expressao
n 0 TEM

T e I TEM,
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