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Revisiio SISTEMATICA SOBRE ENCADEAMENTO OU LINKAGE DE BASES DE DADOS
SECUNDARIOS PARA USO EM PESQUISA EM SAUDE NO BRASIL

Sgtematic review on usage of large databases data linkage in research
in public health in Brazil

Jodo Paulo Lyra da Silva', Claudia Travassos?,
Miguel Murat de Vasconcellos®, Linair Maria Campos*

Resumo

Objetivo: Tragar um panorama da utilizagdo da técnica de encadeamento de arquivos
na area de Satde Publica no Brasil de modo a gerar subsidios para seu aprimoramento
e melhor emprego. Método: revisdo sistematica de publicagdes de estudos sobre o
Brasil na area de Saude Publica que empregaram essa técnica. Incluidos estudos com
Sistemas de Informacio em Saude do Sistema Unico de Saade (SIS-SUS) que
objetivaram agregar, a informagdo disponivel em um banco de dados sobre um
individuo, outros dados sobre este mesmo individuo. Excluidos estudos em que o SIS-
SUS foi encadeado somente a bases com agregagdo de dados de ambito geografico e
de avaliagdo da qualidade dos dados a partir de fontes de dados dependentes.
A unidade de analise foi o estudo. Neles foram analisados o desenho, os objetivos, as
bases de dados encadeadas e em relagdo ao encadeamento os programas de computagio
utilizados, questdes metodologicas relevantes, informagdes sobre sua validade e a
qualidade dos dados nos bancos nele utilizados. Resultados: Identificadas 71 publicagdes
referentes a 40 estudos. 28 estudos classificados como epidemiolégicos. Predominaram
o desenho de coorte, o uso de arquivos do SIM, do SINASC, algoritmos deterministicos
¢ o tema mortalidade infantil, especialmente a neonatal. Nove estudos preocuparam-se
com o planejamento e gestdo dos sistemas e servigos de saude. Seis objetivaram o
desenvolvimento da técnica de encadeamento de arquivos e 6 analisar a qualidade dos
dados das bases encadeadas. Trinta e um estudos informaram sobre a acuracia dos
dados, 24 sobre a precisdo, 34 sobre a completeza, 33 sobre a confiabilidade, e 31
sobre a atualidade dos dados nos bancos encadeados. Sé foi possivel obter informagio
sobre o percentual de pares verdadeiros ndo encontrados em 23 estudos e sobre revisao
manual apdés o encadeamento automatico em 28. Discussdo: O crescimento do uso
da técnica coincide com a implantagdo do SINASC e com a intensificagdo do uso das
bases de dados do SIH-SUS na saude coletiva. Mais temas poderiam ter sido abordados
empregando-a para gerar, a baixo custo, conhecimento importante para o
aprimoramento da Satde. O data warehouse ¢ ferramenta de grande valia para uma
politica abrangente de educag¢@o, comunicac¢do ¢ informagio em Saudde.
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ABSTRACT

Objective: to delineate an overview of data linkage usage in Public Health in Brazil in
order to generate subsidies for its improvement and better employment. Method:
systematic revision of studies on Brazil in the area of Public Health in which this
technique was used. Studies based on Health Information Systems of the Brazilian
Unified Health System (SIS-SUS) were selected if the data linkage process aimed to
add data on an individual to the information already available on such individual in a
data base. Studies in which the SIS-SUS was linked only with bases aggregating data
of geographic scope and studies on the evaluation of data quality based on dependent
data were excluded. The unit of analysis was the study. Each study was analyzed for
its design, its objectives, the linked databases and, as regards the linkage process, the
computer programs used, relevant methodological issues and information on the
reliability and the quality of the data in the banks used. Results: 71 publications
referring to 40 studies were identified. 28 studies were classified as epidemiologic.
Cohort design, the use of infant mortality systems files and of live birth systems files,
deterministic algorithms and the issue of infant mortality, especially neonatal mortality,
were all found to predominate. Nine studies addressed health systems and services
planning and management. Six aimed at the development of the data linkage technique
and 6 aimed at analyzing the quality of the data of the linked bases. On 31 studies the
accuracy, on 24 the precision, on 34 the completeness, on 33 the trustworthiness, and
on 31 the currentness of data on the linked files was informed. Information on the
percentage of true pairs not matched could only be obtained in 23 studies and on
manual revision after automatic data linkage in only 28 studies. Discussion: The
escalation of the use of the technique coincides with the implementation of the live
birth system and the intensification in the use of databases of the hospital admissions
system in collective health. Many other issues could have been approached through its
use in order to generate, at low cost, important knowledge for the improvement of
Health. Data warchouse is an invaluable tool for a comprehensive policy of Health
education, communication and information.

KEey worDS
Public health, data linkge, large databases research, health information

INTRODUGAO

Nos ultimos tempos, verifica-se uma acelerada expansdo das tecnologias de
informagdo. Associadas as transformagdes ocorridas na maquinaria, observam-
se quatro etapas: o aparecimento e disseminagdo dos grandes computadores
(Mainframes); os minicomputadores; a popularizagdo dos computadores pessoais; €
o crescimento da Internet. Atualmente, sistemas antigos de grande porte convivem
com sistemas tecnologicamente atualizados e em constante desenvolvimento.

A migrag¢do de uma tecnologia em obsolescéncia para uma nova tecnologia
em fase de adogdo pode ser custosa e arriscada. A integracdo de sistemas antigos
com novos sistemas pode atenuar os riscos de uma migragdo abrupta, ou mesmo
permitir que sistemas antigos integrados, que bem atendam as necessidades de

seus usuarios, nio precisem ser reimplementados com tecnologia atualizada.
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A interoperabilidade, efetiva interconexdo entre distintos sistemas de computador,
bancos de dados ou redes para apoio ao intercimbio de dados ou a computagio
distribuida, visa tal integragao.

A interoperabilidade traduz-se na capacidade de diferentes maquinas,
programas e linguagens trabalharem de forma compartilhada. Permite troca de
dados e chamadas de rotinas de modo transparente para o usuario. No entanto,
ainda que desejavel, raramente uma interoperabilidade plena ¢é atingida. Costuma,
geralmente, ser dificultada por barreiras decorrentes das diferencas ndo s6 nas
plataformas das maquinas, mas também dos programas de computagio, incluindo
sistemas operacionais, modelos de programacio e de dados (Pacheco & Kern, 2001).

O setor Sadde realiza volumoso nimero de procedimentos, utiliza grande
variedade de equipamentos diagnosticos e terapéuticos e emprega um enorme
contingente de recursos humanos. Nesse ambiente de grandes magnitudes e em
permanente evolugao, foram desenvolvidos em diferentes momentos varios Sistemas
de Informagdes em Satde. Essa multiplicidade implica em fragmentagdo da
informacdo. Para evitar duplicidade de dados, coleta de dados desnecessarios e
sobrecarga dos profissionais de satide, com possivel impacto negativo na
credibilidade e confiabilidade dos Sistemas de Informagdo, deve-se, idealmente,
buscar sua articulagdo e integracdo (Ledo et al., 2004). No Brasil, os registros
epidemioldgicos e administrativos do Sistema Unico de Satde — SUS — cobrem
eventos distintos; por exemplo: nascidos vivos (SINASC); 6bitos (SIM);
agravos de notificagdo compulsoria (SINAN); internagoes hospitalares (SIH-SUS) e
procedimentos ambulatoriais de alto custo e alta complexidade pagos pelo
SUS (APAC-SIA).

O encadeamento de arquivos (linkage) ¢ a integragdo de informagdes de
duas fontes de dados independentes. No encadeamento, os registros de cada
uma das fontes, tidos como relacionados a um mesmo individuo, sdo pareados
(matched) de forma a poderem ser tratados como um registro Gnico para aquele
individuo. O pareamento ¢ empregado para se juntar registros correspondentes
ao mesmo individuo de dois ou mais arquivos ou duplicatas de registros dentro
de um mesmo arquivo. O encadeamento de arquivos por pareamento pode
permitir uma interoperabilidade entre Sistemas de Informagdes, embora de
modo limitado. Representa uma interoperabilidade que demanda um esforgo
minimo de padronizagéo.

Winkler (2001), do Bureau do Censo dos Estados Unidos da América — EUA,
aponta existirem pelo menos quatro situagdes em que ¢ indicada a utilizagdo do
encadeamento de arquivos. A saber: na estimativa de uma populagio pela técnica
de captura-recaptura; na atualiza¢io e eliminagdo de duplicidades em um arquivo

que contenha o registro chave de sujeitos de um inquérito; na agregagao de dois
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arquivos, sendo pelo menos um deles de cunho estatistico, visando analises do
microdado; e na re-identificagdo, para garantir a confidencialidade de microdados
para uso publico. A re-identificagdo promove a prote¢do da privacidade do
cidadio, por exemplo, no transito de arquivos entre diferentes agéncias do governo,
impedindo sua identificagao.

Na maior parte dos paises do mundo, o 6rgdo oficial de estatistica responde
pela produgdo de pesquisas economicas, sociais e demograficas, além de coordenar
a producdo de informagdo realizada por outros érgios. No Brasil, todos os
o6rgdos e entidades da administra¢do publica direta e indireta de todas as esferas
de governo e entidades privadas que recebem subvenc¢do ou auxilio para a
produgdo de informagdes estatisticas formam o Sistema Estatistico Nacional (SEN).
A fun¢do de coordenador do SEN ¢ exercida pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) (Silva, 2005).

O encadeamento de arquivos, segundo Fellegi (1997), tem sido de particular
Interesse nos paises que, na tensdo entre direitos individuais ¢ as demandas do
Estado, favorecem o equilibrio nessas relagdes. Nestes casos, o encadeamento de
arquivos acontece para realizar uma tarefa dificil na medida em que exista um
consenso soclal que ela deva permanecer dificil em prol da privacidade das pessoas.

No setor saude o encadeamento de arquivos pode ser usado para melhorar a
qualidade dos dados; para permitir a reutilizagao de bases de dados secundarios
para finalidades diferentes daquelas para as quais o banco foi criado; e para
diminuir os custos na aquisi¢do de dados para pesquisa. Fair (1997) lista alguns
exemplos do emprego do encadeamento de arquivos em estudos na Satde Publica:
no acompanhamento temporal de eventos vitais — nascimento ¢ o6bitos ou de
eventos morbidos especificos; na construgdo, manutengdo e uso de registros
administrativos de satde; na recuperagio de dados sobre a histéria clinica de
pacientes; em estudos ecoldgicos; e no exame de fatores que influenciam o uso e
o processo, os custos dos cuidados de satde.

Existem varios algoritmos para se encadear arquivos de dados. Em conjuntos
de dados que tém um identificador inico das pessoas, ou uma chave, o problema
de encadeamento torna-se simples: tudo o que se exige ¢ uma opera¢do em
programas de analise de dados. A associagdo de arquivos com chave comum ¢
usualmente suportada de forma direta por sistemas gerenciadores de bancos de
dados (SGBD). Porém, na maioria dos casos, ndo ha identificador tinico e algoritmos
de encadeamento mais sofisticados precisam ser aplicados. Esses algoritmos
podem ser separados em dois grupos ndo excludentes entre si: algoritmos
deterministicos ou baseados em regras, em que conjuntos de regras freqiientemente
muito complexas sdo usados para classificar pares de registros como vinculados,

isto ¢, relativos @ mesma pessoa ou entidade, ou como ndo vinculados; e algoritmos
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probabilisticos, em que modelos estatisticos sdo usados para classificar pares de
registros. Algoritmos probabilisticos podem, por sua vez, ser subdivididos naqueles
baseados na teoria probabilistica classica de encadeamento de arquivos, como a
desenvolvida por Fellegi e Sunter (1969), e em algoritmos mais recentes que usam
entropia maxima, redes bayesianas, agrupamentos (clustering) e outras técnicas
de aprendizagem de maquina (Christen et al., 2004; Coutinho, 2004; Gu ¢t al.,
2003, Winkler, 2003).

Este artigo objetiva tragar um panorama da utilizagdo do encadeamento de
arquivos na area de Saude Publica no Brasil, quais fungdes tem desempenhado e
identificar as estratégias de encadeamento mais usuais empregadas. Busca-se gerar

subsidios para aprimoramento do emprego do encadeamento na Saude Publica.

Mi:ropo

Realizou-se uma revisdo sistematica da literatura em Saude Publica sobre
estudos que empregaram a técnica de encadeamento de arquivos. Nessa revisao,
selecionaram-se apenas estudos em que foram encadeados arquivos de pelo menos
um dos Sistemas de Informagio em Satde do Sistema Unico de Satde (SIS-SUS).

As ferramentas de busca foram o MEDLINE e o LILACS, por intermédio da
pesquisa avangada simultdnea das bases de dados da Biblioteca Virtual em Satude
— BVS — da BIREME, e os bancos de teses e dissertagdes da Coordenadoria de
Aperfeigoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES e da BVS — Satde Publica.
O periodo focado neste estudo foi até 2005.

Na BVS foram pesquisados os sintagmas: relagdo, inter-relacionamento,
compatibiliza¢do, encadeamento, vinculagdo, concatenamento, comparagio,
cruzamento — e seus correlatos (por exemplo: substitui-se relagdo por relacionar,
relacionado, relacionados, relacionada, relacionadas, relacionamento) — associados
aos termos sistema, dados e arquivos. Além dessas expressoes, utilizaram-se os
termos captura-recaptura e captura e recaptura. Os sintagmas e termos foram
buscados com o uso do recurso do motor de busca que realiza a pesquisa nos
idiomas portugués, inglés, espanhol, alemio, francés e italiano. A pesquisa ateve-
se a estudos sobre o Brasil. A partir dos artigos, dissertagdes e teses selecionados
foram procuradas outras publicagdes pela produgdo de seus autores, através dos
indices de autores do LILACS, do MEDLINE; no sistema de curriculos da
plataforma Lattes; e nas referéncias bibliograficas indicadas.

Foram incluidos apenas estudos em que o encadeamento objetivou agregar, a
informagao disponivel em um banco de dados sobre um individuo, outros dados
sobre esse mesmo individuo, ou para estudos especificos ou para estimativa de
uma populagdo por captura-recaptura. Foram excluidos estudos ecologicos ou

espaciais em que o SIS-SUS foi encadeado somente a bases com agregacdo de
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dados de ambito geografico e estudos voltados para avaliagdo da qualidade dos
dados a partir de fontes de dados dependentes, como, por exemplo, os do STH-
SUS a partir de dados do prontuario.

Publicagdes referentes a um mesmo estudo foram agrupadas de forma que a
unidade de analise foi o estudo. Em cada um deles foram descritos o desenho
do estudo, seus objetivos, as bases de dados encadeadas, os programas de computacdo
utilizados no encadeamento e questdes metodologicas relevantes relativas
ao encadeamento. Analisaram-se também as informagdes fornecidas pelos autores
sobre a validade do encadeamento e a qualidade dos dados nos bancos utilizados.

A partir de seus objetivos os estudos foram classificados como: relacionados
ao desenvolvimento da técnica de encadeamento de arquivos; voltados para analise
da qualidade dos dados das bases encadeadas; relacionados a area de planejamento,
gestdo e de avaliagdo de sistemas e servigos de saiude; e epidemiologicos. Os
relacionados ao desenvolvimento da técnica de encadeamento de arquivos
referem-se aos que objetivaram obter um produto ou processo que contribua
para o aperfeicoamento dessa técnica. Os voltados para analise da qualidade dos
dados das bases encadeadas objetivaram analisar se os dados das bases encadeadas
estdo de acordo com as necessidades do usuario para a producdo de informagdes
confiaveis, de adequados valor e utilidade. Os relacionados a area de planejamento,
gestdo e de avaliacdo de sistemas e servigos de satude objetivaram analisar normas,
processos ¢ condutas no ambito dos sistemas e servigos de saude. Os estudos
epidemiologicos objetivaram analisar a distribui¢do quantitativa dos fendmenos
de satde/doenca em populagdes humanas e seus fatores condicionantes, ou a
avaliacdo da eficacia de intervengdes realizadas no ambito da satde publica.
O mesmo estudo pode ser enquadrado em mais de uma categoria.

Quanto a validade do encadeamento foram consideradas as informagoes do
percentual de perdas, que corresponde ao percentual de pares verdadeiros ndo
encontrados, e as causas mais freqiientes dessas perdas; e as informagoes da realizacdo
ou ndo de revisdo manual depois do encadeamento automatico, com algoritmos
probabilisticos ou deterministicos. Em relagdo a qualidade dos dados nos bancos
utilizados no encadeamento, buscaram-se nos estudos informagdes sobre acuracia;
precisdo; completeza; confiabilidade; e atualidade. A acuracia — cuidado, exatiddo,
grau de conformidade com o padrio estabelecido — diz respeito ao grau de
corregdo sintatica do dado e também a sua semantica. A precisdo diz respeito ao
grau que o valor do dado corresponde ao valor real, dado que a diferenga
ocorre devido a aproximagdes propositais e nio a erros, como no caso da falta de
acuracia. A completeza diz respeito ao grau de existéncia da informag¢do no
banco de dados e a forma de tratamento de valores nulos. A confiabilidade, neste

caso, expressa o grau de confianga que usuarios tém nos dados e ¢ um indicador
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subjetivo. Atualidade diz respeito a época em que a informagdo foi disponibilizada.
Deve-se lembrar que o percentual de perdas depende diretamente da qualidade

do dado nos arquivos utilizados.

REsuLTADOS

Foram identificadas setenta e uma publicagdes referentes a quarenta estudos.
Vinte dissertacdes de mestrado e doze teses de doutorado produziram vinte e
oito artigos cientificos que, junto com mais nove artigos, foram publicados em
treze periédicos. As duas outras foram publicadas como comunicados em
congressos (Tabela 1). As revistas que mais os publicaram, dez cada uma, foram
os Cadernos de Saide Piblica e a Revista de Saide Piblica, seguidas pela Revista Brasileira
de Epidemiologia, com quatro artigos. A Revista Brasileira de Saiide Materno Infantil, o
Brazilian Journal of Infectious Diseases ¢ a Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetricia
publicaram dois artigos e o Informe Epidemioligico do SUS, a Epidemiologia e Servigos de
Saiide, o Journal of Biosocial Science, o Jornal de Pediatria, o Jornal Brasileiro de Pneumologia,
o Cadernos Satide Coletiva e a Revista Latino-Americana de Enfermagem, um cada. Os
autores, oitenta e nove profissionais, eram vinculados a dezessete institui¢des de
ensino e pesquisa, sendo trés estrangeiras, e a quatro servicos de saude: um
hospital de ensino, duas secretarias municipais de satide e uma secretaria estadual
de saude. A origem institucional dos autores concentrou-se em institui¢des de
ensino e pesquisa localizados no Rio de Janeiro e em Sdo Paulo.

Quanto aos objetivos, seis estudos foram classificados como de desenvolvi-
mento da técnica de encadeamento de arquivos, sendo duas analises do uso
do encadeamento de arquivos do SINASC com os do SIM (Almeida & Mello
Jorge, 1996; Fernandes, 1997); uma analise exploratéria sobre as
potencialidades dos bancos do movimento do registro civil para o estudo da
mortalidade infantil por raga/cor em uma coorte de nascidos vivos no estado
de Sdo Paulo (Cunha, 2001); dois voltados para desenvolver algoritmos para
encadeamento de arquivos do SIH-SUS (Portela et al., 1997) e da APAC-SIA
(Gomes Junior & Almeida, 2004); e uma analise da factibilidade da implantagdo
de um sistema de vigilancia do diabetes mellitus na populagdo idosa (Coeli, 1998).
A partir de necessidades surgidas no decorrer do estudo de Coeli (1998),
desenvolveu-se um sistema informatizado, o RecLink® (Camargo Jr. & Coeli,
2000), e publicou-se um procedimento para utiliza-lo, testada a eficiéncia de
diferentes esquemas de blocagem (Coeli & Camargo Jr., 2002). O estudo de
Machado (2002) produziu uma visdo panoramica, com base em revisdo bibliografica,
dos procedimentos de encadeamento de arquivos, com foco na mortalidade
infantil (Machado, 2004); e uma rotina de padronizagdo na utilizagdo do
RecLink® (Machado & Hill, 2004).
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Seis estudos objetivaram analisar a qualidade dos dados das bases encadeadas.
Noronha e colaboradores (Noronha et al., 1997) fizeram uma comparagdo entre
os sistemas de informagdes de mortalidade e de nascidos vivos para analisar o
grau de concordancia do preenchimento de dados comuns a eles e recuperar
informagdes. Andrade (1998) estudou vitimas de acidentes de transporte terrestre
ocorridos no primeiro semestre de 1996, em Londrina, Parana. As fontes de
dados foram os boletins de ocorréncia policial, as fichas de atendimento em pronto-
socorro, os laudos das Autorizagoes de Internagio Hospitalar (AIHs), as Declaragoes
de Obito e outras fontes complementares, como as Comunicagdes de Acidentes
de Trabalho (CATs), noticias publicadas na imprensa escrita e entrevistas com as
vitimas ou familiares. Além de caracterizar as pessoas de acordo com o papel
desempenhado no acidente e através de outras variaveis de importdncia
epidemiolbgica, mediu a cobertura e fidedignidade das diversas fontes oficiais de
dados. Coeli e colaboradores (Coeli e al., 2003) analisaram vantagens e limita¢des
potenciais do uso das bases de dados dos formularios da AIH e da metodologia
do relacionamento probabilistico de registros, para a validacdo de relatos de
utilizagdo de servigos hospitalares em inquéritos domiciliares. Ferreira (1999)
quantificou a subnotifica¢do de casos de Aids, tendo como base as informagdes
sobre as internagdes por procedimentos relacionados a Aids realizadas em unidades
hospitalares vinculadas ao SUS e Lemos (1999) quantificou e caracterizou o sub-
registro de casos de Aids que evoluiram para 6bito. Pinheiro (2003) procurou
medir a confiabilidade do SINASC e do SIM como fontes de dados para obtengdo
da probabilidade de morte neonatal.

Nove estudos preocuparam-se com o planejamento e gestdo dos sistemas e
servios de saude. Objetivaram propor uma melhor utilizagdo da informagio
visando intensificar a capacidade dos sistemas locais de satde para detectar as
desigualdades geograficas na satde (Gomes, 1994); estudar a factibilidade da
implantacdo de um sistema de vigilancia do diabetes mellitus na populagio
idosa empregando fontes de dados sobre morbidade e mortalidade usualmente
disponiveis em nosso meio com base no emprego da metodologia de captura-
recaptura (Coeli, 1998; Coeli et al., 2004); analisar, no dmbito de um hospital
universitario, as vantagens do uso articulado do Sistema de Controle da
Dispensa¢do de Medicamentos do Municipio do Rio de Janeiro (SICOM) e do
SINAN para a vigilancia epidemiolégica da Aids (Goes, 2003); estudar os 6bitos
por tuberculose para monitorar o programa de controle de tuberculose (Selig et
al., 2004); medir a efetividade de campanhas de eliminacdo da sifilis congénita
(Saraceni, 2005); identificar gestantes infectadas pelo HIV e analisar as condutas
profilaticas utilizadas (Cavalcante, 2003); avaliar a mortalidade hospitalar, custos

no SUS e tempo de permanéncia em internac¢des de longa permanéncia
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(Portela et al., 1997); avaliar o processo de desospitalizagdo e conseqiiente absor¢io
da clientela hospitalar pelos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) (Silva, 2003);
testar duas formas de identifica¢io de um caso novo de cancer no Sistema de
Autorizagdo de Procedimentos de Alta Complexidade em Oncologia (APAC ONCO/
SUS) (Gomes Jr. & Almeida, 2004).

Vinte e oito estudos foram classificados como estudos epidemiologicos.
Destes, dezoito trataram de mortalidade infantil (Almeida, 1994; Bohland, 1996;
Morais Neto, 1996; Accioly, 1997; Sarinho, 1998; Ortiz Flores, 1999; Li, 2000;
Peters, 2001; Almeida et al., 2002; Fernandes, 2002; Martins, 2002; Morais Neto,
2002; Carvalho, 2003; Giglio, 2003; Saraceni & Leal, 2003; Pinheiro, 2003;
Rosso, 2003; Soares, 2003; Helena et al., 2005). Doze destes dezoito enfocaram a
mortalidade neonatal e seus fatores de risco (Almeida, 1994; Bohland, 1996;
Morais Neto, 1996; Accioly, 1997; Sarinho, 1998; Ortiz Flores, 1999; Almeida et
al., 2002; Fernandes, 2002; Martins, 2002; Morais Neto, 2002; Giglio, 2003;
Rosso, 2003; Helena e/ al., 2005). Dois eram concernentes a mortalidade relacionada
a AIDS (Lemos, 1999; Saraceni, 2005) e um ao uso combinado de arquivos —
sobre dispensa¢do de medicamentos antiretrovirais de alta poténcia e uso de
servicos hospitalares — na vigilancia epidemiolégica da Aids (Goes, 2003). A
prevaléncia da leptospirose (Brum & Kupek, 2005); a prevaléncia e o padrdo de
sobrevida no acidente vascular encefalico (Mello, 2003); a sobrevida dos pacientes
idosos com fratura proximal de fémur (Vieira, 2004); as caracteristicas das vitimas,
do atendimento, da lesdo e do incidente em acidentes e violéncias em menores de
15 anos (Martins, 2004); a caracterizagio das vitimas de acidentes de transporte
(Andrade, 1998); a descrigdo de variaveis demograficas, clinicas, hospitalares e
socioecondmicas de pacientes psiquiatricos internados e reinternados e a analise
de fatores associados a morar no hospital, a reinternagio ou a ter tido uma tnica
internagdo (Pepe, 2002); ¢ a avaliagdo das potenciais vantagens e limitagdes do
uso do SIH-SUS e da metodologia do relacionamento probabilistico de registros
para a validagdo de relatos de utilizagdo de servigos hospitalares em inquéritos
domiciliares (Coeli e al., 2003) foram os temas dos outros sete estudos.

Em relagdo aos desenhos dos estudos, vinte sdo estudos de coorte (Almeida,
1994; Morais Neto, 1996; Accioly, 1997; Andrade, 1998; Ortiz Flores, 1999;
Cunha, 2001; Peters, 2001; Fernandes, 2002; Machado, 2002, Morais Neto,
2002; Martins, 2002; Pepe, 2002; Carvalho, 2003; Giglio, 2003; Mello, 2003;
Silva, 2003; Rosso, 2003; Soares, 2003; Vieira, 2004; Helena et al., 2005); um
estudo de caso-controle aninhado a uma coorte (Almeida ez al., 2002; Fernandes,
2002); dois de caso-controle (Saraceni, 2002; Sarinho, 1998); e oito estudos seccionais
(Gomes, 1994; Bohland, 1996; Ferreira, 1999; Lemos, 1999; Cavalcante, 2003;
Goes, 2003; Martins, 2004; Selig et al., 2004).
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A metodologia de captura-recaptura foi utilizada em dois estudos: na estimativa
da populagao de idosos diabéticos em area da cidade do Rio de Janeiro (Coeli,
1998) e no nimero de casos de leptospirose humana no distrito de saude de
Santa Maria, no Rio Grande do Sul (Brum & Kupek, 2005). Apenas um estudo
objetivou utilizar o encadeamento de arquivos para armazenamento de dados
em apoio a tomada de decisdo (data warehouse) (L1, 2000).

Trinta estudos encadearam arquivos do SIM; vinte e trés, arquivos do SINASC;
nove, do SIH-SUS; e oito, do SINAN. Dois estudos utilizaram o SICOM e dois
outros utilizaram o Censo da Populagio de Internos em Hospitais Psiquiatricos
do Rio de Janeiro (CPIHP).

Vinte e dois estudos encadearam arquivos do SIM aos do SINASC. Dois
deles encadearam os do SIM e do SINASC a arquivos com informagoes geograficas
e um encadeou os do SIM e do SINASC aos do SINAN. O SIM foi também
encadeado ao SIH-SUS em quatro estudos. Em um deles os dois sistemas foram
encadeados a estatisticas ambulatoriais de atendimento ao diabetes mellitus em
unidades de saude credenciadas pelo SUS e, em outro, a Boletins de Ocorréncia
da Policia Militar e Comunicagdes de Acidente de Trabalho (CAT). Dois estudos
encadearam o SIM ao SINAN e outros dois estudos encadearam o SIM a inquéritos.
Além dos vinte e dois estudos que encadearam arquivos do SINASC aos do SIM,
um estudo encadeou arquivo do SINASC aos do LACEN e do SINAN.

Como apontado anteriormente, quatro estudos encadearam o SIH-SUS ao
SIM. Arquivos do SIH-SUS foram encadeados também a arquivos do CPIHP em
dois estudos; aos de um inquérito populacional em um estudo; e aos do SINAN em
outro. Um estudo encadeou arquivos do SIH-SUS a outros arquivos do STH-SUS.

Arquivos do SINAN foram encadeados a arquivos do SIM em trés estudos; a
do SICOM em dois; a do LACEN em dois; a do STH-SUS em um estudo.

Um algoritmo deterministico de encadeamento de arquivos foi empregado
em trinta e dois estudos. Em todos os onze estudos nos quais um algoritmo
probabilistico de encadeamento de arquivos foi utilizado, informou-se o uso do
programa de computagdo RecLink® (Camargo Jr. & Coeli, 2000). Trés estudos
utilizaram algoritmos deterministicos e probabilistico.

No estudo de Almeida (1994), o algoritmo utilizado no encadeamento arquivos
foi deterministico, primeiro usando as variaveis sexo e data de nascimento, sendo
depois feita a busca manual pela variavel nome da mae. Nos estudos de Accioly
(1997), Ortiz Flores (1999), Peters (2001), Fernandes (2002), Martins (2002), Morais
Neto (2002) e Pinheiro (2003) usou-se o0 mesmo procedimento acima. Em Fernandes
(1997), o encadeamento foi feito manualmente baseado no nome da mie. Cinco
estudos indicaram que o encadeamento nio foi automatico, ou seja, foi manual

(Tabela 1). Em Noronha (1997), fez-se encadeamento de arquivos com algoritmo
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deterministico de modo automatico, usando o nome da maie, sem o recurso a
codificagdo fonética. Nesse mesmo estudo, dez mdes homonimas foram discriminadas
pelo peso ao nascer e sexo do concepto. A codificagdo fonética, utilizada no
RecLink® e no programa de computagdo empregado no estudo de Silva (2003),
permite contornar as dificuldades impostas ao pareamento por possiveis diferengas
de grafia de fonemas iguais ou semelhantes nos registros a serem pareados no
encadeamento automatico de arquivos. Em Cunha (2001), a coorte foi selecionada
por encadeamento automatico de arquivos com algoritmo deterministico sem o
uso dos nomes das mies, mas com o uso da data do nascimento, sexo, local de
moradia e idade da mie. A autora desse estudo relata que registros com valores
nulos foram excluidos e que, ao fim, foi feita a comparagio de todas as outras
variaveis disponiveis utilizando um algoritmo deterministico. O numero da
Declaragdo de Nascido Vivo (DN), presente no SIM e no SINASC foi utilizado
por Morais Neto (1996) e Carvalho (2003) em uma etapa inicial seguida do
pareamento por outros campos como o nome da mie e a data do nascimento em
Carvalho (2003) e data de nascimento, sexo e bairro de residéncia e nome da mae
em Morais Neto (1996).

S6 foi possivel obter informagdo sobre o percentual de perdas (pares verdadeiros
ndo encontrados) de vinte e trés estudos. Machado (2002) recomenda que
pesquisas que utilizem encadeamento de arquivos automatico usem estratégias de
pareamentos subseqiientes realizados a partir do primeiro encadeamento, seguidos
de uma revisdo manual para recuperar pares de forma eficaz. Vinte e oito estudos
informaram ter realizado revisdo manual apds o encadeamento automatico.

Quanto a aferi¢do da qualidade dos dados nos bancos utilizados no
encadeamento, trinta e um estudos informaram sobre a acuracia dos dados, vinte
e quatro sobre a precisdo, trinta e quatro sobre a completeza, trinta e trés sobre
a confiabilidade, e trinta e um sobre a atualidade dos dados nos bancos encadeados.

Fontes secundarias ndo sdo projetadas especificamente para fins de pesquisa e
seus dados ndo se caracterizam pela alta qualidade exigida para essa finalidade
(Machado, 2002). Foram reportados como problemas para a qualidade dos dados:
erros ortograficos e de digitagio; dados importantes sem informagdo, como, por
exemplo, data de nascimento e sexo (Portela ¢t al., 1997; Ferreira, 1999); incorrecoes,
como, por exemplo, pacientes com o mesmo nome e mesmo numero de prontuario
com datas de nascimento muito dispares (Portela et al., 1997); e validade do
diagnostico questionavel (Coeli et al., 2003). Nomes pouco comuns iguais e datas
de nascimento diferentes podem ser identificados como par provavel, e nomes e
sobrenomes comuns iguais e datas de nascimento diferentes podem ser considerados

homénimos (Ferreira, 1999).
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No SINASC e no SIM, nas variaveis sobre condi¢io social da mie da
crianga, ha uma tendéncia a sobre-estima¢do no caso dos nascimentos e a
subestimag¢io no caso dos 6bitos (Fernandes, 1997). No estudo de acidentes e
violéncias é necessario melhoria, tanto da cobertura dos registros policiais como
da qualidade da informagdo médica no que se refere as circunstincias do
acidente (Andrade, 1998).

Dois estudos apontaram que o SINASC contribui decisivamente para corrigir
informagdes contidas no SIM (Fernandes, 1997; Cunha, 2001). O uso do SINASC
¢ mais eficiente do que a coleta de informagdes no cartério para a obtengdo de
dados incompletos no SIM (Fernandes, 1997).

Discussio

Os quarenta estudos em que foram encadeados arquivos de pelo menos um
dos SIS-SUS no periodo de onze anos demonstram uma importante e recente
utilizagdo da técnica. Esse crescimento coincide com a implanta¢do do SINASC
e com a intensificacdo do uso das bases de dados do STH-SUS na saude coletiva
(Bittencourt et al., 2006).

A grande maioria, vinte e oito estudos, foi classificada como epidemiolégico.
Predominaram o desenho de coorte, o uso de arquivos do SIM, do SINASC,
algoritmos deterministicos e o tema mortalidade infantil, especialmente a
neonatal. Além da mortalidade neonatal, foram abordados temas como doengas
sexualmente transmissiveis, notadamente a Aids, doengas cronico-degenerativas,
como o diabetes mellitus, o acidente vascular encefélico e a fratura proximal do
fémur, e a violéncia. A escolha dos temas reflete a preocupagdo com a qualificagdo
da assisténcia e a emergéncia da violéncia como tema da Satde Publica. Nao
obstante, muitos outros temas poderiam ser abordados com a utilizagdo do
encadeamento de arquivos de SIS-SUS o que possibilitaria maior crescimento de
seu emprego e a geragdo, a baixo custo, de conhecimento importante para o
aprimoramento da Saude.

Somente seis estudos objetivaram analisar a qualidade dos dados das bases
encadeadas. Mas, trinta e um estudos informaram sobre a acuracia dos dados,
vinte e quatro sobre a precisdo, trinta e quatro sobre a completeza, trinta e
trés sobre a confiabilidade, e trinta ¢ um sobre a atualidade dos dados nos
bancos encadeados. S6 foi possivel obter informagdo sobre o percentual de
pares verdadeiros ndo encontrados em vinte e trés estudos e sobre revisao
manual ap6s o encadeamento automatico em vinte e oito. Embora a qualidade
dos bancos interfira na validade do encadeamento, pode-se entender, por ai,

ter havido maior preocupagdo com o primeiro aspecto.
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Aspectos de qualidade de dados tém sido largamente estudados na area da
Ciéncia da Computagdo (Pinho, 2001; Wand & Wang, 1996). Em rela¢do a melhor
forma de se associar indicadores de qualidade dos dados de um banco, encontram-
se, na literatura, varias propostas. Podemos diferencia-las pelo lugar onde o dado
¢ avaliado e pelo nivel de detalhamento da informagdo de qualidade. Como
exemplos: quanto ao lugar — no arquivo original ou ap6s um processo de limpeza;
e quanto ao nivel de detalhamento da informagdo de qualidade — se a qualidade
refere-se a valores, instancias de um dado especifico, tal como uma data de
nascimento, ou se ela se refere a elementos de dados, um registro do banco de
dados, ou ainda, ao banco de dados como um todo (Amaral & Campos, 2004).
Nao esta no escopo deste trabalho a discussdo de tais técnicas, mas pode-se sugerir
como boa pratica, com base em Amaral (2003), que se considerem alguns critérios,
maneiras de aferi-los, e que se procure fazé-lo associando-os ao nivel mais
detalhado ou mais critico possivel, quando forem aplicaveis, a uma instancia
de dados. Por exemplo, se uma pesquisa baseia-se fortemente nos dados de data
de nascimento do paciente, entdo esse dado deve ter associado a si indicadores de
qualidade. Nao esquecendo que, por outro lado, ha necessidade de indicadores
que digam respeito ao banco de dados como um todo, como é o caso da
abrangéncia dos dados pesquisados.

No encadeamento de arquivos com algoritmo probabilistico a confiabilidade
reflete-se na probabilidade que os elementos confrontados concordem sobre um
par ajustado verdadeiro e ¢ analoga a sensibilidade. Deveria ser determinada por
revisdo manual inicial dos dados ou através de pesquisa prévia. O poder
discriminatorio reflete-se na probabilidade que os elementos confrontados
concordem sobre um par ndo ajustado e ¢ analogo a especificidade. A qualidade
dos dados impacta muito a qualidade do encadeamento. Os algoritmos deterministicos
representam estratégias mais faceis e mais rapidas, mas podem resultar em vieses
significativos em funcdo de nio pareamentos ou perdas por pares verdadeiros ndo
encontrados. Muitos pares verdadeiros ndo encontrados podem resultar em maior
viés que poucos pareamentos erroneos (Bigelow et al., 1999; Mason, 2006).

Apenas nove estudos objetivaram o planejamento e gestdo dos sistemas e servigos
de satide e um tnico estudo utilizou o encadeamento de arquivos para armazenamento
de dados em apoio a tomada de decisdo (data warehouse). O data warehouse, com a
reidentificacdo do usuario para preservar sua privacidade, seria de grande utilidade
nos Centros de Documentag¢io, Informagio, Comunica¢io e Educa¢io em Saade
voltados para a democratizagdo das informagdes, cuja criagao foi proposta na 10
Conferéncia Nacional de Saude. Entre as func¢bes desses centros estariam as de
subsidiar os processos de formula¢do de politicas e o controle e a fiscalizagdo das

politicas e agdes governamentais por parte da populagio (Pitta & Magajewski, 2000).
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A produgio, organizac¢do e divulgacdo de dados de interesse para a satde,
integrado com agdes e programas de educagdo e comunica¢ao em saude, de
forma a subsidiar ndo somente agdes técnicas, administrativas e gerenciais, mas
também agdes de capacitagdo profissional, educac¢do para a cidadania, pesquisa e
acompanhamento das a¢des e servigos de satde, planejamento participativo,
bem como programas interinstitucionais ¢ um horizonte desejavel (Pitta &
Magajewski, 2000). A integragdo dos SIS-SUS representa um passo a mais

em sua direcdo.
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