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INTRODVC'CAO 

Urna das fases mais importantes do Levan- 
tamento dos Recursos e Necessidades da 
Enfermagem no Brasil foi a coleta de in- 
formagões sôbre os recursos de enfermagem 
dos hospitais e a maneira como estão os 
mesmos sendo utilizados. A única informa@o 
de que se dispunha era o número das en- 
fermeiras a servico dos referidos estaheleci- 
mentos conseguido nas campanhas esta- 
tísticas anuais do IBGE. Xo boletim de 
hospit)ais da Campanha Estatística de 1956 
(Questionário Q-6.01 .O) constava um único 
item relativo a essas profissionaie: 

"10. Enfermeiros: 

1 

Pela Escola .kna Neri e rqui- 
Diplomados valentes 

Por outras escolas ou cursos 
Náo diplomados, atrndentrs e ausiliares de 

enfermagem” 

Huvia espacos no questionário para o re- 
gistro do número de elementos de cada urna 
das três categorias que trabalhavam no hos- 
pital na data de 31 de dezembro de 1955. 
Não trazis o questionário, porém, qunlquer 
instruyão específica que habilitasse o ,4gente 
Municipal a classificar, numa das categorias 
propostas, as enfermeiras e auxiliares. 

Salta aos olhos de quem conhece a estru- 
tura da enfermagem no Brasil a falta de 
clareza dêsse item de questionário, sujeito a 
interpretacóes erraneas. Aparentemente, foi 
0 que aconteceu com freqüência, pois 0 es- 
tudo assim realizado chegou à conclusáo de 
que havia 5.823 enfermeiras diplomadas 
trabalhando nos hospitais brasileiros, àquela 
data, quando na ocasiáo apenas cerca de 
4.123 enfermeiras haviam recebido diploma 
em escolas de enfermagem reconhecidas, 
desde a fundacáo de tais estsbelecimentos 

no Brasil. Pode-se argumentar que a con- 
clusáo do IBGE foi ligeiramente exagerada 
por se terem computado mais de urna vez 
enfermeiras que trabalhassem em diversos 
hospitais, mas se assim fasse o aumento se 
contrabalancaria com a deducáo da consi- 
derável percentngem de diplomadas que 
fnleceram, se aposentaram ou se afastaram 
da profissáo por outrox motivos-sem falar 
que nem tadas as enfermeiras em atividade 
trabalham em hospitais. 

As 5.823 enfermeiras “diplomadas” foram 
distribuídas da seguinte maneira: Escola Ana 
Neri e equivalent,es, 2.100; outras escolas ou 
cursos, 3.723. Provàvelmente, o primeiro 
número representa, pelo menos de maneira 
aproximada, a verdadeira quantidade de 
enfermeiras diplomadas a servico de hospi- 
tais, naquela época. 0 segundo, certamente, 
refere-se a enfermeiras auxiliares ou que ad- 
quiriram conhecimentos profissionais em cur- 
sos diversos, sem reconhecimento oficial. 

Assim, verifica-se que havia muito pouca 
informa@0 sôbre servicos de enfermagem 
em hospitais e que os poucos dados existen- 
tes, por deficiencia dos métodos de coleta, 
eram suspeitos. A única solucáo seria um 
levantamento de tais nt,ividades. Como era, 
entretanto, impossível visitar os 2.345 hos- 
pitais que se espalham pelo vasto território 
brasileiro, recorreu-se ao processo da amos- 
tragem. Aqui se descrevem os métodos uti- 
lizados para s selecáo da amostra, coleta de 
informa@es e apurayáo dos resultados. 

0 UNIVI~RSO ~0 QUAL A AMOSTRA 

FOI SELECIONADA 

Antes de definirmos o universo do qual se 
selecionou a amostra, cumpre-nos discutir os 
fundamentos disponíveis. Os fundamentos 
náo sáo sempre iguais no universo, devendo o 
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TABELA I.-ìnstitui~ões, leitos e pessoal de enfernzagenz, segunda a espécie de instituiqão. 

Espéck de instituiqáo 

Geral 
Maternidade 
Tuberculose 
Psiquiatria 
Outrosa 

Total 

- 

.- 

_- 

- 

Institui@es 
I 

Leitos 

1.797 76,7 119.089 55,8 4.490 77,l 
153 625 5.845 2,7 354 671 
99 4,2 16.849 7,g 331 5,7 

129 515 42.571 19,9 247 4,2 
167 7,l 29.345b 13,7 401 6,9 

2.345 100,o 1 213.699 / 100,O 
- 

Enfermeiras diplomadas 

No. 

-___-_ 

5.823 

._ 

Fonte: Apuracáo do Questionário Q-6.01.0 da Campanha Estatística do IBGE de 1956. 
~1 Excluído do universo do levantamento. 
h Dos quais 22.332 estavam em 41 hospitais de lepra. 

universo ideal, para o propósito do levantx- 
menta, ser algumas vêzes modificado porque 
não existem fundamentos disponíveis que 
contenham todos os membros, ou elementos, 
do universo ideal. 

Os fundamentos utilizados no presente 
levantamento foram urna lista dos estabele- 
cimentospara os quais se preencheu, na Cam- 
panha Estatística de 1956 do IBGE, o ques- 
tion&rio Q-6.01.0. Um dêsses questionários 
deveria ter sido preenchido para cada “es- 
tabelecimento de assist&ncia hospitalar e 
para-hospitalar” existente na data de 31 de 
dezembro de 1955. Tais estabelecimentos 
foram mais explìcitamente definidos como 

‘< 
. . . tôdas as instituiyões, enfim, que inter- 

nem pessoas para tratamento médico ou que, 
mesmo não tendo assistência médica como 
objetivo (albergues, educandários, etc.), 
mantenham leitos para êsse fim”. 

Considerando que a selecão da amostra 
deveria ser limitada às instituicóes compre- 
endidas nessa lista, automàticamente ex- 
cluímos do nosso universo hospitais ou insti- 
tuicóes similares que náo existissem na data 
de 31 de dezembro de 1955 (ou pelo menos 
em qualquer época de 1955), assim como OS 
que existiam mas para os quais não se pre- 
encheu questionário. 

Foram feitas outras exclusões do universo, 

TABELA II.-Institui@es e leitos em institui@es excluidas do universo do levantamento, por espécie 
de hospital. 

Categoria 

- 

Total da lista 
0 a 24 Ieitos 

Diferenca 
Com 25 ou mais leitos localizados 

em &-eas excluidas 

Universo do levantamento 
Percentagem do total relacionado 

que ficou no universo do levan- 
tamento 

1. 

Espécie de hospital 

Geral Maternidade Tuberculose 1 Psiquiatria 

No. Leitos NO. Leitos / iS0. 
_____ -___ 

1.797 119.089 153 5.845 99 
613 8.257 82 1.168 5 

__------ __- 

1.184 110.832 71 4.677 94 

20 1.048 1 29 , 

1.164 109.784 70 
64,7 

l 

- 
Leitos No. Leitos 

~___ 

16.849 
71 

j 129 42.571 
13 211 

-~~----_ 

16.778 j Il6 42.360 

l 

--- 

- 

16.778 116 42.360 
99,6 89,9 99,5 

Fonte: Apuracáo do Questionário Q-6.01.0 da Campanha Estatística do IBGE de 1956. 
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limitando-se propositadamente a seleyão da 
amostra n certos grupos de instituiyões da 
lista ou fundamentos: 

1. Das nove espécies de institui@es rclaciona- 
das, elimin8mos cinco: lepra, cirurgia, pcdiatria, 
pronto socorro e outras especializacões; e conser- 
vamos: geral, maternidade, tuberculose e psi- 
quiatria. 

2. Eliminamos tôdas as institui@es com menos 
de 25 leitos, de acôrdo com o número de leitos 
indicado na lista. 

3. Eliminámos tôdss as institui@es das se- 
guintes áreas: os territórios do Acre, de Rondônia 
e do Rio IZrsnco; esceto o municipio da respectiva 
capital, o Território do Amapá e os estados do 
Amazonas, do Para e do Maranháo; e o Estado 
da Paraíba, esceto os municipios da Capital e do 
Parnafba. 

Essas exclusóes diminuíram muito pouco 
o valor do Levant#amento, por ser pequena, 
dentro do camput,o geral, a percentagem do 
servico de enfermagem executado naquelas 
instituicôes (vide tsbelas 1 e II). Diminuí- 
ram, no entanto, consideràvelmente, os gas- 
tos com o empreendimento, gratas à elimina- 
$80 de fontes de informa@o para as quais as 
entrevistas teriam sido caras, além de muito 
pouco produtivas. 

SELEC$O DA AMOSTRA 

1. Consideracões gerais 

0 tsmanho da amostrs foi limitado pelo 
número de pesquisadores e pelo tempo de que 
se dispunha para as entrevistas. Inicinl- 
mente, ficou decidido que a amostra de hos- 
pitais náo excederia a quantidade de 300 
estabeleciment,os. A amostrs selecionada 
achnva-se, na realidade, mais próxima da 
casa dos 200. 

Embora aconselhável que os hospitais da 
amostrn compreendessem urna proporyão 
elevada das enfermeiras a servico dêsses es- 
tabelecimentos, também se considerou es- 
sen&1 contar com urna boa representa@o 
de hospitais de todos os grupos de tamanho 
(baseado no número de leitos). 0 plano de 
amostra utilizado representa o equilibrio en- 
tre êsses dois objetivos. 

Num pafs vasto como o Brasil, as despesas 

SANITARIA PANAMERICANA 

de viagem náo podem deixar de constituir 
fator importante num levantamento de $m- 
bito nacional. 0 sistema de estratifica@o 
utilizado e a aplicacáo da tecnica de amos- 
tragem por conglomerado no interior repre- 
sentam iniciativas no sentido da reducão da 
despesa media de viagem por unidade entre- 
vistada. 

2. 0 extrato de grandes hospitais 

Todos os “grandes” hospitais foram in- 
cluídos na amostra, como “grande” compre- 
endendo-se os estnbelecimentos das seguintes 
categorias: gersis, com 500 ou mais leitos; de 
tuberculose, com 500 ou mais leitos; e de 
psiquiatria, com 1.000 ou mais leitos. 
Tomou-se como base a quantidade de leítos 
indicada pela Campanha Estatística de 1956. 

Xenhums maternidade foi incluída no ex- 
trato em questão, visto que na lista não 
havia estabelecimento dessa especie com 500 
ou mais leitos. Pela t’abela III, vê-se que 
apenas 29 hospitais puderam ser incluídos 
nessa categoria: 19 gerais, 4 de tuberculose e 
6 de psiquiatria. Reunidos, porém, êsses 29 
hospitais, embora representando apenas 2 % 
do número total do universo, abrigam 25 % 
dos leitos compreendidos no mesmo. 

3. 0 extrato de hospitais das “áreas metropo& 
tunas” 

Três cidades do Brasil-Rio de Janeiro, 
São Paulo e Recífe-com OH municfpios que 
as circundam, possuem concentracões de 
hospitais excepcionalmente grandes e ofere- 
ceram, assim, oportunidade para a realizac;ão 
de um grande número de entrevistas com 
poucs ou nenhuma despesa de viagem. Além 
disso, os hospitais dessas áreas, mesmo ex- 
clufdos os que se classificam na categoria dos 
“grandes”, costumam possuir quantidade de 
leitos acima da media geral. Formou-se por 
isso um segundo extrato, constituído de todos 
os hospitais do universo do Levantamento, 
menos os grandes hospitais das três áreas 
metropolitanas referidas, que assim se especi- 
ficam: 

Área do Rio de Janeiro: Distrito Federal e os 
municipios de Duque de Casias, Meriti, NilBpolis, 
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TABELA III.-0 universo e a amostra de hospitais. 

Institui@es Leitos* 

Extrato e espécie de hospital Número 
Percentagem 

na amostra 
Percentagem 

na amostra 

100,o 

100,o 
100,o 

Na amostra No universo Na amostra 

4 4 
6 6 

100,o 

100,o 
100,o 

_- 
Institui@es grandes 

geral 
maternidades 
tuberculose 
psiquiatria 

19 19 17.481 17.481 

2.693 2.693 
23.588 23.588 

extrato 29 100,o 43.762 43.762 100,o 

Áreas metropolitanas 
geral 
maternidades 
tuberculose 
psiquiatria 

150 
21 
23 
42 

29 

30 
4 
4 
7 

20,o 
19,o 
17,4 
16,7 

~- 

19,l 

18.518 
l.í86 
4.769 
6.352 

3.881 
237 

1.099 
1.052 

------ 

6.269 

21,0 
13,3 
23,0 
16,6 

extrato 

---__ 

236 45 31.425 19,9 

Residuo 
geral 
maternidades 
tuberculose 
psiquiatria 

995 106 
49 8 
67 6 
68 11 

.- 

.- 

10,7 73.785 9.543 12,9 
16,3 2.862 596 20,8 
g,o 9.316 1.044 ll,2 

16,2 12.420 2.275 18,3 

extrato 1.179 131 ll,1 98.383 

---~- 

13.458 13,7 

Todos os extratos 
geral 
maternidades 
tuberculose 
psiquiatria 

1.164 155 13,3 109.784 30.905 28,2 
70 12 17,l 4.648 833 17,9 
94 14 14,9 16.778 4.836 28,8 

116 24 20,7 42.360 26.915 63,5 
.- 

1.444 
1 

205 14,2 173.570 63.489 36,6 Total 

* Segundo as informacões da campanha estatística de 1956 do IBGE. 

Niterói, Nova Iguay e, no Estado do Rio de 
Janeiro, Petrópolis. 

Área de São Paulo: Os municipios de Sao 
Paulo, Santo André, São Bernardo do Campo e 
Sáo Caetano do Sul, no Estado de Sao Paulo. 

Área de Recije: Os municípios de Recife, Ja- 
boatão e Olinda, no Estado de Pernambuco. 

4. 0 estrato de residuo 

0 terceiro e último extrato consistiu de to- 
dos os hospitais que não se classificaram 
como grandes e que não se encontravam nas 
três áreas metropolitanas: vale dizer, os hos- 
pitais das restantes capitais estaduais e do 
interior. Os hospitais gerais dêsse extrato fo- 
ram grupados em conglomerados, cada um 
contendo, aproximadamente, oito hospitais 
situados no mesmo município ou em muni- 
cípios vizinhos. Com excecão dos casos de 
municipios onde havia mais de oito hospi- 
tais, todos os hospitais de cada município 
foram postos no mesmo conglomerado. 

Vinte por cento de todos os hospitais dêsse 
extrato foram incluídos na amostra. Utili- 
zou-se a técnica de seleqão controlada, a fim 
de assegurar que de cada município, espécie 
e categoria pelo número de leitos se selecio- 
nasse mais ou menos a mesma propoqáo de 
hospitais. 
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A amostra selecionada dêsse extrato foi 
urna amostra sistemática de dez por cento 
dos conglomerados que haviam sido forma- 
dos. A amostra continha, de cada conglome- 
rado selecionado, não sòmente os hospitais 
gerais mas também quaisquer maternidades, 
hospitais de tuberculose e de psiquiatria 
que por acaso se achassem localizados 
nos mesmos municipios. (Todos os municí- 
pios que náo possuíam hospitais gerais mas 
que comportavam um ou mais hospitais 
especializados foram designados para fazer 
parte de um dos conglomerados antes da 
selecáo da amostra. Desss maneira, todos os 
hospitais especializados tiveram assegurada 
urna oportunidade de selecáo. A mesma téc- 
nica foi utilizada para os centros de saúde 
também selecionados dêsse extrato.) Assim, 
obtivemos urna amostra contendo quase exa- 
tamente dez por cento dos hospitais gerais do 
extrato e aproximadamente dez por cento 
dos hospitais especializados. 

5. A amostra dos centros de saúde 

A coleta de dados sobre servicos de enfer- 
magem em centros de saúde constituiu fase 
separada do estudo, e as necessidades dessa 
fase não influencinram o plano de amostra- 
gem para os hospitais. Todavia, verificou-se 
que a amostra de hospitais poderia ser tam- 
bém utilizada, em parte, para os centros de 
saúde. Isso foi feito da seguinte maneira: 

a. Urna vez que deviam visitar tôdas as capi- 
tais estaduais, os investigadores entrevistaram 
também todos os centros de saúde dos municípios 
correspondentes. 

b. Foram entrevistados todos os centros de 
saúde dos municípios das três áreas metropolita- 
nas. 

c. Obtiveram-se dados dirctamente do Servico 
Especial de Saúde Pública (SESP) para urna 
amostra de dez por cento de seus centros de 
saúde e algumas informacôes para o conjunto de 
todos os centros de saúde do SESP. 

d. 0 centro de saúde de Araraquara, no Es- 
tado de Sáo Paulo, foi entrevistado, devido as suas 
ca.racterísticas peculiares. 

e. Obteve-se amostra aleatória para todos os 
centros de saúde não incluidos em qualquer das 
categorias acima, entrevistando-se todos os que se 

achavam localizados (Irn munkípios selerionados 
do estrato do residuo da amostra de hospitais. 
Como observado antcriormentr, qualquer muni- 
cípio com um wntro dc saúdc c sem hospital 
geral foi adicionado a um dos conglomerados for- 
mados antes da scle@o da amostra de hospitais. 
Dêssc modo, todos os centros de saúde tiveram 
oportunidade de ser selecionados. 

AVALIA(!AO DA AMOSTRA 

As tabelas III e IV moxtrnm as situacóes 
das duas amostras, em rela@ com os uni- 
versos dos quais forum extraídas. Observe-se 
que a amostra de hospitais, embora compre- 
endendo sòmente 14 % do número total de 
hospitais, possui 37 % dos leitos dêssex hospi- 
tais. Isso foi realizado por meio da utiliza- 
cão de urna frayáo de umostragem mais ele- 
vada nos extrutos dos grandes hospitais e 
das t,rês áreas metropolitanas. 0 fato é par- 
ticularmente notável com relucáo aos hospi- 
tais de psiquistria que possuíam mais da me- 
tade de seus leitos nas seis instituicóes que 
contavam com muis de mil leit,os cada urna. 

Verificamos que a amos& do extrato da 
área metropolitana foi de quase exatamente 
20 %, tanto quant,o ao número de instituicões 
quanto ao de leitos, enqunnto que no ex- 
trato do residuo u amostra excedeu sua es- 
peranc;a matemática de 10 %l, especialmente 
no caso dos leitos em que 13,7 % do total 
foram incluídos na amostra. Diferencns dessn 
espécie podem ser esperadas quando urna 
amostrn pequena de conglomerados se uti- 

cle Saúde. 

Número 

- 
SESP 
Outros 

Capitais dos Estados 
Áreas metropolitanas* 
Araraquarn 
Resíduo 

Total 

No uni- Na 
verso amostra 

115 15 10,s 

100,o 
100,o 
100,o 

13,6 

27,9 

* Exceto as capitais dos Est,ados. 
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liza. 0 efeito das mesmas sôbre os resultados 
pode ser reduzido ao mínimo pela utiliza@o 
de estimativas de razáo. 

COLETA DE DADOS 

A maioria das entrevistas foi realizada 
pelas três pesquisadoras do Centro. Três 
agentes locais fizersm as entrevistas nos 
Estados de Sáo Paulo, Santa Catarina e Rio 
Grande do Sul; e o pessoal do SESP e da 
ICA (Ponto IV) fêz algumas das entrevistas 
no Nordeste. 

Visitaram-se tôdas as capitais estaduais, 
onde as pesquisadoras coletaram os dados de 
todos os departamentos de saúde, centros de 
saúde e hospitais da amostra. Da mesma 
forma se procedeu para com os doze conglo- 
merados de municipios do interior (o 13” 
conglomerado era o Município de Salvador, 
capital da Bahia), nos mesmos se entrevis- 
tando todos os hospitais e centros de saúde 
do universo do Levantamento. 

As três pesquisadoras e as três agentes 
locais trabalharam um total de cêrca de 520 
dins no campo (inclusive considerável tempo 
consumido em viagem), nesse período pre- 
enchendo quest,ionários para 193 hospitais, 

TABELA V.-Resultados da coleta. 

Situa@o 

Dento do âmbito do levsntamento 
entrevistas realizadas 
entrevistas não realizadas 

____- 

Total 
- ______-- 

Percentagem do total das entrevistas 
realizadas 

Fora do âmbito 
menos de 25 leitos 
não operando como hospital 
com atividades encerradas 

- 

Total 

__--- 

& De acardo eom o cadastro. 
b Não é aplicável. 

82 centros de saúde, 33 departamentos de 
saúde estaduais (alguns Eskados têm mais 
de urna entidade desea natureza) e 7 agên- 
cias federais: 315 instituicões no total, che- 
gando-se à média, num cálculo aproximado, 
de 4 questionários por semana para cada 
quisadora. 

Tal como ocorre na maioria dos levanta- 
mentos dessa espécie, náo foram obtidas en- 
trevistas completas para tôdas as unidades 
da amostra. Dos hospitais que se incluem 
nesse caso, urna parte estava colocada, por 
urna ou outra razáo, fora do âmbito do Le- 
vantamento. 

A tabela V apresenta um resumo dos re- 
sultados da coleta. Observa-se que foi muito 
pequena a proporcáo de hospit,ais incluídos 
no âmbito do Levantamento para os quais 
náo se obtiveram entrevistas completas: 
sòmente 4 em 189, isto é, pouco mais de 2 %. 

Todos os 16 hospitais fora do âmbito do 
Levantamento eram gerais, a maioria com 
menos de 25 leitos para pacientes, na ocasiáo. 
Verificou-se que dois dos hospitais da amos- 
tra compreendiam, na realiadade, urna única 
instituicáo; e que outro, anotado na lista 
como geral, era hospital de tuberculosos. 

No. Leitoss 

135 29.448 
2 394 

-- 

139 29.842 

98,6 b 

10 644 
4 348 
2 71 

16 1.063 

I 
Espécie de hospital 

Maternidade Tuberculose Psiquiatria 

NO. NO. Leitosa Leitosa NO. NO. Leit& No. Leit& No. 

11 11 799 799 14 14 4.836 4.836 23 23 

1 1 34 34 1 1 

12 12 833 833 14 14 4.836 4.836 24 24 
__-----~ __-----~ 

91,7 91,7 b b 100,O 100,O b b 95,8 95,8 

Leito9 

26.850 
65 

26.915 

b 
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MÉTODOS DE ESTIMACAO 

A maioria dos números apresentados como 
resultados do levantamento de hospitais 
sáo estimativas simples, sem tendenciosi- 
dsde, isto é, estimativas feitas pela multi- 
plicacáo dos valores da amostra de cada 
extrato pelo inverso da fracáo de amostragem 
utilizada no extrato. Assim, os valores dos 
hospitais grandes foram incluídos nas esti- 
mativas com o pêso 1, os valores da amostra 
para o extrato das áreas metropolitanas re- 
ceberam o pêso 5 e aos valores da amostra 
para o extrato de resíduo atribuiu-se o pêso 
10. 

Nas apuracões, fêz-se um a,juuste com re- 
Ia@0 aos quatro hospitais sôbre os quais náo 
se preencheram questionários. Para tal, se- 
lecionou-se, em cada caso, o hospital da 
amostra cujas características (espécie, loca- 
lizacáo geográfica, número de leitos, etc.) 
mais se aproximassem das do congênere na- 
quela situacão e computaram-se duas vezes 
os seus valores, antes da pondera@0 regular. 
@ando o estabelecimento preenchia os ques- 
tionários mas deixava em branco deter- 
minado item, fazia-se um ajuste em cada 
grupo (espécie de hospital e extrato) afetado, 
pelo cálculo da seguinte razão: 

lcitos de todos os hospitais do sub-grupo 
leitos em hospitais informantes 

do item em questáo 

Em seguida, multiplicava-se o total dos 
hospitais informantes do sub-grupo por êsse 
fator. 

Há vários tipos de estimativa de razão que 
poderiam ter sido utilizados para elevar a 
precisáo das estimativas relativas aos hospi- 
tais. Infelizmente, 0 tempo foi escasso para os 
cálculos mais complexos que tais fórmulas 
exigem. As estimativas de razão feitas para 
alguns dos principais itens estão upresenta- 
das na Tabela VI. Para quase todos os itens, 
essas estimativas sáo consideràvelmente me- 
nores do que as estimativas sem tendencio- 
sidade, o que náo é muito de admirar se nos 
lembramos que a amostra no extrato do 
resíduo continhn hospitais com um número 

total de leitos bastante maior do que o valor 
esperado de lo%, de acôrdo com o cadastro 
(Vide tabela III). A estimativa de razáo leva 
êssc fato em considerayão e faz um ajuste 
compensador. 

Ao interpretarmos os resultados concernen- 
tes aos hospitais, port,anto, devemos lem- 
brar-nos de que as estimativas de tot,ais 
tendem a ser elevadas. Entretanto, a$ estima- 
tivas de proporcões e percentagens, hem 
como outras razóes em que tanto 0 numern- 
dor quanto o denominador derivam da amos- 
tra, não teráo essa característica e merecem 
maior confianca que os números absolutos. 

Nas apuracões dos dados dos centros de 
saúde, utilizou-se urna estimativa de rnzáo. 
Em lugar de se multiplicarem por 10, o (jue 
teria fornecido urna estimativa simples, sem 
tendenciosidade, os totais da amostra do 
extrato de resíduo o foram por 7,4, razáo do 
número total de centros de snúde do extrato, 
dividida pelo número da amost,ra. Assim, a 
estimativa do número total de cent,ros foi 
igualada ao total conhecido, c a precisão dos 
outros itens estimados indiscutìvelmente 
aumentou. 

OBSERVil$iES SbBRE 0 SÚMERO 

TOTAL DE LEITOS 

De interêsse especial é :I estimativa de 
razáo total de leitos apresent,uda na tahela 
VI. Observamos, em primeiro lugar, que é 
menor do que o valor correspondente do ca- 
cadastro : 

Total de Icitos no universo do levan- 
tamento, dtl ac0rdo com o wdastro 173.570 

Estimativa hawnd:t no Lwanta- 
mento. ._. 160.307 

Diferenca . 13.263 
Essa difercnca é o wsultado dc dois fat&rs: 
1) MudanCas no númwo dr leitos entre 31 de 
dezembro de 1955 (data de rcferência do ca- 
dastro) e o período do Levantamento (meiados 
de 1957); 2) Erres do cadastro, tais como in- 
formacão errônca do númcw de leitos OLI in- 
clusão errônca dc urna instituicáo qw na0 
funcionava, rralmcnt(a, como hospital. 
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TABLA VI.-Eslinlativas de razáo do número de Cma vez que mudancas reais do número de 
hospitais e de leitos, por espécie de hospital. leitos são mais freqiientes para mais que 

No. de hospitais No. de Leitos 
para menos, torna-se provável que o cadas- 
tro de 1955 haja exagerado em cêrca de 10 % 

Espécie de hospital 1 

Geral 1.164 -I- 1.007 109.784 
Maternidade 70 70 4.648 
Tuberculose 94 95 16.778 
Psiquiatria 116 116 42.360 

--- __-___ 

Total 1.444 1.288 173.570 

Tl-. 

si = total da amostra do extrato 

y, = total da amostra do item correlato 

Y, = total do estrato dêste item 

I- 

.- 

1 
- 

94.986 
4.589 

18.836 
41.896 

60.307 

o número de leitos disponíveis em hospital. 
Lma estimativa aproximada do total de lei- 
tos hospitalares no Brasil à época do Le- 
vantamento oferece os seguintes números: 

Universo do levantamento 160.300 
Menos de 25 leitos. . 8.300 
Áreas escluídas . 1.000 
Espécies de hospitais escluídos 29.300 

Total . . 198.900 

Com base na estimativa da populacão do 
Brasil àquela época, êsse total dá urna média, 
para o país, de um leit,o de hospital para 
cada 310 pessoas. 


