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Editorial 

 
 

Em Boletins Eletrônicos anteriores Gais Informa (disponível em http://

portal.saude.sp.gov.br/ses/perfil/profissional-da-saude/gais-informa/boletim-eletronico-gais

-informa) está disponível a evolução do registro do quesito cor/raça nos sistemas de 

informação do SUS, de mortalidade (SIM), de nascidos vivos (SINASC), de informação 

hospitalar (SIH) e de informações ambulatoriais (SIA). Neste trabalho atualiza-se a situação 

do registro deste quesito no Sistema de Informação Ambulatorial (SIA/SUS). 

 

 

 

 

O registro do quesito cor/raça no Sistema de Informação 

Ambulatorial do SUS/SP - atualização 2019 

 
 
 

 

 

 

 

 

Introdução e Métodos 

 
O adequado registro do quesito cor/raça nos sistemas de informação do SUS é 

importante instrumento para a produção de informações epidemiológicas, definição de 

prioridades e tomada de decisão, bem como o desenvolvimento de ações e estratégias para a 

redução de iniquidades no ambiente de trabalho, nos processos de formação e educação 

permanente de profissionais, em todas as ações de saúde e representa um dos objetivos da 

Política Nacional de Saúde Integral da População Negra (PNSIPN)1. 

No presente trabalho é apresentada a evolução deste registro no Sistema de 

Informação Ambulatorial – SIA/SUS, no Estado de São Paulo no período de 2008 (início do 

registro do quesito cor/raça no SIA/SUS) a 2019. Cabe destacar que o SIA/SUS não dispõe 

de instrumentos de coleta individualizada para toda a produção ambulatorial. Assim todas 

as informações obtidas pelo chamado Boletim de Produção Ambulatorial Consolidado – 

iMédico Especialista em Saúde Pública. Grupo Técnico de Avaliação e Informações de Saúde (Gais), Coordenadoria de 

Planejamento de Saúde (CPS), Secretaria de Estado da Saúde. 
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BPA-C, que representam a maioria dos procedimentos, não dispõe de dados 

individualizados e, portanto, não tem possibilidade de fornecer a informação relativa ao 

quesito cor (no total, 58,8% da produção SIA era BPA-C em 2019). 

Entretanto, parte da produção do SIA/SUS permite registro individualizado pelo 

Boletim de Produção Ambulatorial Individualizado – BPA-I e pela Autorização de 

Procedimentos de Alta Complexidade – APAC, ambos com possibilidade de registro do 

quesito cor. A partir de 2012 as redes de atenção psicossocial e de atenção domiciliar, 

também permitem o registro individualizado. Estas foram as fontes de informação do 

SIA/SUS utilizadas neste trabalho (utilizando-se o conceito de ano de competência e 

produção apresentada, o que pode dar ligeira diferença para boletim anterior que utilizou 

produção aprovada). Foram ainda separadas as produções ambulatoriais por tipo de 

gestão (gestão estadual e municipal). 

Foram apresentados por fim, dados regionais do SIA/SUS segundo os 

Departamentos Regionais de Saúde – DRS da Secretaria de Estado da Saúde – SES/SP 

para o ano de 2019. 

 

 

 

 

 

Evolução da informação do quesito cor no SIA/SUS/SP de 2008 a 2019 
 

Os procedimentos ambulatoriais que permitem o registro do quesito raça/cor 

(BPAI, APAC, Redes Psicossocial e de Atenção Domiciliar) registram no total do Estado 

de São Paulo, o aumento do percentual de registro da informação do quesito no período 

de 2008 a 2019, que passou de 24,3% para 60,3% (Tabela 1). 

Os procedimentos ambulatoriais que permitem o registro do quesito raça/cor são 

produzidos, predominantemente, por serviços sob gestão estadual (em 2019 os 

procedimentos da gestão estadual representaram 89% do total). Nestes serviços da gestão 

estadual verifica-se um aumento no percentual de preenchimento da informação do 

quesito cor/raça, passando de 21,7% em 2008 para 58,4% em 2019 (Tabela 2). 

O percentual do quesito cor /raça informado nos procedimentos ambulatoriais de 

serviços da gestão municipal já tinha valores maiores que a gestão estadual e evoluiu de 

58,7% em 2008 para 75,8% em 2019.  

Como a maior parte destes procedimentos pertence à gestão estadual, como foi 

visto anteriormente, a média estadual total de preenchimento do quesito acompanha a 

tendência da gestão estadual, que como se observa após um período de estabilidade 

apresentou um aumento significativo nos dois últimos anos da série (Gráfico 1). 
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Tabela 1 – Registro do quesito raça/cor nos procedimentos ambulatoriais do SUS/

SP*. Estado de São Paulo, 2008, 2010, 2015 e 2019 

 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
Tabela 2 – Registro do quesito raça/cor nos procedimentos ambulatoriais nos 

serviços da Gestão Estadual do SUS/SP* 

Estado de São Paulo, 2008, 2010, 2015 e 2019 

 

 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 

 Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar.  
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Tabela 3 – Registro do quesito raça/cor nos procedimentos ambulatoriais nos 

serviços da Gestão Municipal do SUS/SP* 

Estado de São Paulo, 2008, 2010, 2015 e 2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 1: Percentual do quesito cor/raça informado segundo o tipo de gestão. 

Estado de São Paulo, 2008 a 2019 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 

Fonte: SIA/SUS. 
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O preenchimento do quesito cor/raça nos diferentes grupos de 

procedimentos ambulatoriais com informação individualizada 
 

No SUS/SP nos últimos dez anos (2010 e 2019), pode-se observar a melhoria do 

preenchimento do quesito cor/raça em todos os grupos de procedimentos ambulatoriais 

com informações individualizadas (Tabela 4).  

O mais numeroso entre os grupos de procedimentos ambulatoriais é o de 

medicamentos (representando mais de 80% do total de procedimentos ambulatoriais, e 

tratam do componente especializado de assistência farmacêutica, ou seja, do 

fornecimento dos medicamentos de alto custo, que geram Procedimentos de Alta 

Complexidade – APAC). O grupo de medicamentos tem o mais baixo percentual de 

preenchimento do quesito cor entre todos os procedimentos, mas apresentou aumento 

importante desta informação, passando de 23% em 2010 para 56,8% em 2019. Mesmo 

assim, este grupo provoca a queda da média estadual de preenchimento do quesito cor 

dos procedimentos ambulatoriais. 

Todos os demais grupos têm percentuais de preenchimento superiores a 70% 

sendo que o segundo grupo mais numeroso, de procedimentos clínicos, atingiu 82,7% em 

2019. 

Os procedimentos que permitem o registro do quesito cor/raça nos serviços de 

saúde sob gestão estadual são, quase na sua totalidade, aqueles do componente 

especializado de assistência farmacêutica, que totaliza 95,2% (ou 420 milhões) dos 

procedimentos em 2019, o que provoca a redução do percentual de preenchimento 

estadual. Mas pode ser observado o aumento significativo desta informação entre os dois 

anos considerados, o que resultou no aumento da média de preenchimento dos serviços 

de gestão estadual. Os demais grupos de procedimento da gestão estadual possuem 

percentual mais alto de preenchimento do quesito cor (Tabela 5).  

No que se refere aos tipos de estabelecimentos de saúde da gestão municipal que 

possui média de preenchimento mais alta do quesito cor, o grupo de procedimentos de 

finalidade diagnóstica é aquele com pior desempenho (63,1%) (Tabela 6). 
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Tabela 4 – Total de procedimentos, com e sem informação do quesito raça/cor 

segundo grupo de procedimentos ambulatoriais* do SUS/SP.  

Estado de São Paulo, 2010 e 2019 
 

 

 

 

 

 

Tabela 5 – Total de procedimentos, com e sem informação do quesito raça/cor 

segundo grupo de procedimentos ambulatoriais* nos serviços sob Gestão Estadual 

do SUS/SP. Estado de São Paulo, 2010 e 2019 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 
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Tabela 6 – Total de procedimentos, com e sem informação do quesito raça/cor 

segundo grupo de procedimentos ambulatoriais* nos serviços sob Gestão Municipal 

do SUS/SP. Estado de São Paulo, 2010 e 2019 

 

 

 

 

 

O preenchimento do quesito cor/raça nos Departamentos Regionais de 

Saúde da SES/SP em 2019 
 

A média estadual de preenchimento do quesito raça/cor nos procedimentos 

ambulatoriais com a possibilidade deste registro foi de 60,3% como visto anteriormente. 

Mas grandes diferenças podem ser observadas segundo a região dos Departamentos 

Regionais de Saúde da SES/SP. Enquanto seis DRS atingem valores superiores a 80% de 

preenchimento da informação, ainda temos outros seis que tem percentual abaixo de 50% 

entre os quais São João da Boa Vista, Campinas, Bauru e Sorocaba com menos de 40%. 

A Baixada Santista tem o maior percentual de preenchimento (Tabela 7). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 
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Tabela 7 - Registro do quesito raça/cor nos procedimentos ambulatoriais* 

realizados no SUS/SP segundo Departamento Regional de Saúde 

Estado de São Paulo, 2019  

 

 

 

 

Em todos os estabelecimentos de saúde sob gestão estadual a média de 

preenchimento foi de 58%, principalmente porque os procedimentos de assistência 

farmacêutica estão na gestão estadual e abaixam esta média como visto anteriormente. 

Os DRS de São João da Boa Vista, Campinas, Piracicaba, Sorocaba e Bauru 

permanecem com os menores percentuais e a Baixada Santista, com o melhor (Tabela 

8). 

Os serviços sob gestão municipal, que no Estado como um todo atingem 75,8%, 

também revelam diferenças importantes. Taubaté, Campinas, Grande São Paulo e 

Baixada Santista tem os menores percentuais (Tabela 9). 

Nos últimos 10 anos (2009 a 2019) observa-se aumento do percentual de 

preenchimento do quesito raça/cor para os procedimentos ambulatoriais no Estado de 

São Paulo em quase todos os DRS, com exceção de Presidente Prudente, que se reduz 

devido aos procedimentos dos serviços ambulatoriais da gestão estadual (Tabela 10). Em 

todas as demais regionais, a ampliação do preenchimento foi significativa.  

 

 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 
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Tabela 8 - Registro do quesito raça/cor nos procedimentos ambulatoriais* 

realizados nos serviços de gestão estadual do SUS/SP segundo Departamento 

Regional de Saúde. Estado de São Paulo, 2019 

 

 

 

 

 

Tabela 9 - Registro do quesito raça/cor nos procedimentos ambulatoriais* 

realizados nos serviços de gestão municipal do SUS/SP segundo Departamento 

Regional de Saúde. Estado de São Paulo, 2019 

 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 
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Tabela 10 – Percentual de preenchimento do quesito raça/cor nos procedimentos 

ambulatoriais* realizados nos serviços ambulatoriais do SUS/SP segundo 

Departamento Regional de Saúde. Estado de São Paulo, 2009 e 2019 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SIA/SUS 

* BPAI, APAC, Rede Psicossocial e Atenção Domiciliar. 
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Discussão  
 

Constata-se melhoria no preenchimento do quesito de cor ou raça/etnia nas 

informações ambulatoriais do SUS no Estado de São Paulo, seja na gestão municipal ou 

na estadual.  

Entretanto, o preenchimento ainda é mais baixo nos serviços de saúde da gestão 

estadual e, tal ocorre, principalmente, por causa das farmácias e dos procedimentos de 

dispensação de medicamentos que representam a maioria absoluta dos procedimentos 

sob gestão estadual. 

Apesar de importantes diferenças regionais, o aumento demonstra que em todos 

os serviços de saúde ambulatoriais, existe a possibilidade de melhorar esta informação. 

Como bem apontado em Manual do Centro de Referência e Treinamento DST/

Aids-SP3,  as informações sobre cor ou raça/etnia, conforme classificadas pelo IBGE 

(Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística) devem ser coletadas nos sistemas de 

informação do SUS, “para melhorar a qualidade dos serviços de saúde, para elaborar 

políticas públicas e identificar as doenças e agravos predominantes nos diferentes 

grupos que compõem a nossa sociedade” e complementa “além disso, a informação “cor 

ou raça/etnia” possibilita ao Sistema Único de Saúde (SUS) cumprir um de seus 

princípios fundamentais que é a EQUIDADE, ou seja, o compromisso de oferecer a 

todos cidadãos e cidadãs um tratamento igualitário e, ao mesmo tempo, atender às 

necessidades que cada situação apresenta. É um dado que pode orientar o tratamento 

das populações específicas” 

Os gestores do SUS devem identificar as causas do preenchimento insuficiente, e 

capacitar os serviços e seus profissionais para garantir que o quesito cor/raça seja 

adequadamente preenchido em todos os procedimentos ambulatoriais que permitem este 

registro.   
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