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MATRIZ DE FONTE DE INFORMAÇÃO PARA ELABORAÇÃO DOS PLANOS DE NECESSIDADES DE INSUMOS DE PREVENÇÃO-2010.
Lembramos que quando se definir a faixa etária a ser trabalhada para as populações determinadas, ela deve ser igual para todos os insumos, para facilitar a gestão dos Planos.

No Plano do Estado deve ser retirado do montante da população estimada e da atendida referida pelo município capital de cada população.

· Fonte 1 – Total Estimado de Indivíduos da População.

· Fonte 2 - Total de Indivíduos Atendidos em Serviços e/ou Projetos Mensalmente.

Preservativo Masculino – População e Fonte de Informação.
	ADOLESCENTES CUMPRINDO MEDIDAS SÓCIO-EDUCATIVAS   
	Fonte 1. Buscar as fontes de informação no endereço:
http://www.direitosdacrianca.org.br/midia/publicacoes/sistema-nacional-de-atendimento-socioeducativo-sinase
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?
Observação: A legislação brasileira considera como crianças a faixa etária de 0 a 11 anos e adolescentes, a faixa etária entre 12 e 18 anos. Já a Organização Mundial da Saúde (OMS), que antes considerava como período da adolescência as pessoas entre 10 e 19 anos, mais recentemente concebe como jovens a ampla faixa de 10 a 24 anos, base para o Ministério da Saúde. 


	CARNAVAL   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano, e dados dos seguintes parceiros: Secretaria de Educação e Cultura e Secretaria de Turismo.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?


	CRIANÇAS, ADOLESCENTES E JOVENS   

	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por faixa etária de 12 a 18 anos – ultimo ano.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?
Observação: A legislação brasileira considera como crianças a faixa etária de 0 a 11 anos e adolescentes, a faixa etária entre 12 e 18 anos. Já a Organização Mundial da Saúde (OMS), que antes considerava como período da adolescência as pessoas entre 10 e 19 anos, mais recentemente concebe como jovens a ampla faixa de 10 a 24 anos, base para o Ministério da Saúde.

	CRIANÇAS, ADOLESCENTES E JOVENS EM SITUAÇÃO DE RUA   

	Fonte 1. . Buscar dados do DATASUS – por faixa etária de 12 a 18 anos – ultimo ano. Buscar indicador de famílias pobres nas matrizes de informação do Ministério do Desenvolvimento Social e estimativa do Programa Bolsa Família no âmbito local. Aplicar (%) de tamanho relativo.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?
Observação: A legislação brasileira considera como crianças a faixa etária de 0 a 11 anos e adolescentes, a faixa etária entre 12 e 18 anos. Já a Organização Mundial da Saúde (OMS), que antes considerava como período da adolescência as pessoas entre 10 e 19 anos, mais recentemente concebe como jovens a ampla faixa de 10 a 24 anos, base para o Ministério da Saúde. 



	DIA MUNDIAL DE LUTA CONTRA AIDS (1º DE DEZEMBRO)   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?


	ESTUDANTES (SPE)   
	Fonte 1. Buscar dados junto a Secretaria de Educação (SEDUC), o resultado do Censo Escolar 2009, ensino médio e por faixa etária de 15 a 21 anos.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?
Observação: A legislação brasileira considera como crianças a faixa etária de 0 a 11 anos e adolescentes, a faixa etária entre 12 e 18 anos. Já a Organização Mundial da Saúde (OMS), que antes considerava como período da adolescência as pessoas entre 10 e 19 anos, mais recentemente concebe como jovens a ampla faixa de 10 a 24 anos, base para o Ministério da Saúde. 


	GAYS, HSH E TRAVESTIS   
	Fonte 1 – Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano - e aplicar os indicadores do Monitoraids, tamanho relativo (%) de 3,2.
Fonte 2 – Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços – Levantar dados do que está estabelecido localmente sobre a implantação do Plano Nacional de Enfrentamento da Epidemia de Aids e DST entre Gays HSH e Travestis. Que tipos de relatórios?


	MULHERES   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo ano. Verificar dados de atendimentos realizados no cadastro SIAB. Levantar dados de atendimento PSF, entre outros.
Fonte 2. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços – Levantar dados do que está estabelecido localmente sobre a implantação do Plano Integrado de Enfrentamento da Feminização da Epidemia de Aids e outras DST. Que tipos de relatórios?Que tipos de projetos?


	ORGANIZAÇÕES MILITARES   
	Fonte 1. Qualificar a fonte junto aos parceiros locais do exército, marinha, aeronáutica, bombeiro, policia militar e da Secretaria de Segurança Pública.

Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?


	OUTROS EVENTOS (LOCAIS)   
	Fonte 1. Buscar dados, do último ano, dos seguintes parceiros: Secretaria de Educação e Cultura e Secretaria de Turismo.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?

	PESSOAS ATENDIDAS EM CTA   
	Fonte 1 – Buscar Indicador Populacional podendo ser fonte DATASUS, por faixa etária sexualmente ativa - ultimo ano.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte - Relatórios dos CTA enviados ao Programa Estadual. Que tipos de relatórios?


	PESSOAS ATENDIDAS NA REDE BÁSICA DE SAÚDE (UBS)   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS. http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2008/matriz.htm#cober
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Tipos de Programas? Tipos de atendimentos?


	PESSOAS ATENDIDAS NO SISTEMA PRISIONAL   
	Fonte 1. Buscar os dados no endereço http://portal.mj.gov.br/data/Pages/MJD574E9CEITEMIDC37B2AE94C6840068B1624D28407509CPTBRIE.htm
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de serviço?


	PESSOAS COM DST   
	Fonte 1. Buscar Indicador Populacional podendo ser fonte DATASUS, por faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15-49 anos – ultimo ano. Podendo ser analisado dados no SINAN – dados de notificação de agravos notificáveis – incidência (em %) de infecção e aplicar o % na população definida.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipo de atendimento? Que tipo de programa?Que tipo de relatório? 


	PESSOAS VIVENDO COM HIV/AIDS   
	Fonte 1. Qualificar a fonte de informação com dados do Boletim Epidemiológico 2009 – SICLOM – SISCEL - SINAN.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios?Que tipo de atendimento?Que tipo de serviço?


	POPULAÇÃO EM SITUAÇÃO DE POBREZA   
	Fonte 1. Qualificar a fonte de informação com dados da matriz de informação social do Ministério do Desenvolvimento Social – MDS/ IBGE/PNAD/MTE/RAIS ou Monitoraids. 
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?Que tipo de serviço?


	 POPULAÇÃO
 MOVEL   
	Fonte 1. Qualificar fonte de informação com dados do SEST / SENAT no endereço www.cnt.org.br e www.sestsenat.org.br; ou outras fontes locais.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?


	POPULAÇÃO RURAL   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo ano – atendimento do PSF rural. (Cadastro SIAB).
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?


	POVOS INDÍGENAS   
	Fonte 1 - Qualificar junto ao endereço: http://sis.funasa.gov.br/transparencia_publica/siasiweb/Layout/quantitativo_de_pessoas_2009.asp 
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Qualificar a informação junto aos DSEI. Que tipos de relatórios?


	PROFISSIONAIS DO SEXO   
	Fonte 1 – Buscar dados de indicadores do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano - aplicar os índices dos indicadores do Monitoraids, tamanhão relativo (%) de 1,0.
Fonte 2 – Qualificar os relatórios desta fonte. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços em âmbito local. Que tipos de relatórios?


	USUÁRIOS DE DROGAS E DROGAS INJETÁVEIS   
	 Fonte 1 – Busca dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo

 ano - aplicar os índices dos indicadores do Monitoraids, tamanho relativo (%) de 0,2.
 Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços em âmbito local. Que
 tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?



 Preservativo Feminino – População e Fonte de Informação.
	MULHERES ATENDIDAS NA REDE BÁSICA DE SAÚDE   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo ano. Verificar dados de atendimentos realizados no cadastro SIAB. Levantar dados de atendimento PSF, entre outros.
Fonte 2. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços – Levantar dados do que está estabelecido localmente sobre a implantação do Plano Integrado de Enfrentamento da Feminização da Epidemia de Aids e outras DST. Que tipos de relatórios?Que tipos de projetos?


	MULHERES ATENDIDAS PELO CTA   
	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo ano. Verificar dados de atendimentos realizados no cadastro SIAB. Levantar dados de atendimento PSF, entre outros. Levantar dados dos CTA.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte - Relatórios dos CTA enviados ao Programa Estadual. Que tipos de relatórios?


	MULHERES ATENDIDAS PELO SISTEMA PRISIONAL
   
	Fonte 1. Buscar os dados no endereço http://portal.mj.gov.br/data/Pages/MJD574E9CEITEMIDC37B2AE94C6840068B1624D28407509CPTBRIE.htm
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios? Que tipo de serviço?


	MULHERES COM DST   
	Fonte 1. Buscar Indicador Populacional podendo ser fonte DATASUS, por faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15-49 anos – ultimo ano. Podendo ser analisado dados no SINAN – dados de notificação de agravos notificáveis – incidência (em %) de infecção e aplicar o % na população definida.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipo de atendimento? Que tipo de programa?Que tipo de relatório? Que tipo de serviço?


	MULHERES VIVENDO COM HIV/Aids   
	Fonte 1. Qualificar a fonte de informação com dados do Boletim Epidemiológico 2009 – SICLOM – SISCEL – SINAN – selecionar população feminina.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios?Que tipo de atendimento?Que tipo de serviço?


	PROFISSIONAIS DO SEXO FEMININO   
	Fonte 1 – Buscar dados de indicadores do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano - aplicar os índices dos indicadores do Monitoraids, tamanhão relativo (%) de 1,0 sobre a população feminina.
Fonte 2 – Qualificar os relatórios desta fonte. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços em âmbito local. Que tipos de relatórios?


	USUÁRIAS DE DROGAS E DROGAS INJETÁVEIS   
	Fonte 1 – Busca dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo

 ano - aplicar os índices dos indicadores do Monitoraids, tamanho relativo (%) de 0,2 sobre a população feminina.
 Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços em âmbito local. Que

 tipos de relatórios? Que tipo de Projeto?



Observação: Lembramos que para atendimento a este insumo, preservativo feminino, é necessário qualificar a rede de distribuição e de dispensação.
Gel Lubrificante – População e Fonte de Informação.

	GAYS, HSH E TRAVESTIS   


	Fonte 1 – Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano - e aplicar os indicadores do Monitoraids, tamanho relativo (%) de 3,2.
Fonte 2 – Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços – Levantar dados do que está estabelecido localmente sobre a implantação do Plano Nacional de Enfrentamento da Epidemia de Aids e DST entre Gays HSH e Travestis. Que tipos de relatórios? Que tipo de serviço?



	MULHERES   


	Fonte 1. Buscar dados do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa podendo ser de 15 a 49 anos – ultimo ano. Verificar dados de atendimentos realizados no cadastro SIAB. Levantar dados de atendimento PSF, entre outros.
Fonte 2. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços – Levantar dados do que está estabelecido localmente sobre a implantação do Plano Integrado de Enfrentamento da Feminização da Epidemia de Aids e outras DST. Que tipos de relatórios?Que tipos de projetos?


	PESSOAS VIVENDO COM HIV/AIDS   


	Fonte 1. Qualificar a fonte de informação com dados do Boletim Epidemiológico 2009 – SICLOM – SISCEL - SINAN.
Fonte 2. Qualificar os relatórios desta fonte. Que tipos de relatórios?Que tipo de atendimento?Que tipo de serviço?


	PROFISSIONAIS DO SEXO   


	Fonte 1 – Buscar dados de indicadores do DATASUS – por Faixa etária sexualmente ativa de 15 a 49 anos – ultimo ano - aplicar os índices dos indicadores do Monitoraids, tamanhão relativo (%) de 1,0.
Fonte 2 – Qualificar os relatórios desta fonte. Indivíduos Atendidos em Projetos e Serviços em âmbito local. Que tipos de relatórios?



Observação: Lembramos que para atendimento a este insumo, gel lubrificante, é necessário qualificar a rede de distribuição e de dispensação.

· Fontes de Informações

SINAN - Sistema de Informação de Agravos de Notificação: O SINAN contém informações sobre todos os agravos de notificação compulsória no Brasil, com o objetivo de fornecer dados para caracterizar o perfil de morbidade vigente. No caso particular da aids, as informações que alimentam o SINAN são provenientes das notificações de casos confirmados pela definição de caso de aids adotada no País http://www.aids.gov.br/final/biblioteca/criterios/criterios.pdf. O sistema contém informações epidemiológicas relevantes, que têm sido utilizadas para caracterizar a dinâmica temporal da epidemia de aids, assim como para subsidiar as ações de vigilância, prevenção e controle da doença no Brasil. Embora apresente problemas de atraso na notificação dos casos após o diagnóstico, o sistema tem sido bem monitorado desde o início da epidemia e contém informações de 1980 até o presente. A partir de 2000, o sistema tem mostrado problemas decorrentes da migração dos dados da base DOS para WINDOWS, tais como duplicidades de casos e alterações indevidas nas datas de diagnóstico, notificação e digitação, mas providências têm sido tomadas para redução dos problemas.

SI-CTA - Sistema de Informação dos Centros de Testagem e Aconselhamento: Sistema de informações sobre os indivíduos que se dirigem aos Centros de Testagem e Aconselhamento (CTA) para realização de teste de HIV. Teve seu início em 2002 e não inclui todos os CTA do Brasil. Traz informações relevantes sobre subgrupos populacionais vulneráveis às infecções sexualmente transmissíveis. Requer, entretanto, cuidados no seu uso para a elaboração de indicadores de âmbito populacional, já que as informações referem-se a indivíduos, em geral, mais vulneráveis à infecção pelo HIV. No caso particular de gestantes que se testam em CTA, essas são consideradas como irregularidades do sistema, uma vez que os testes de HIV na gestação, solicitados no atendimento pré-natal, não são realizados, de forma rotineira, nos CTA.

SISCEL - Sistema de Controle de Exames Laboratoriais: Sistema de informações criado com o objetivo de monitorar os procedimentos laboratoriais de contagem de linfócitos T CD4/CD8 e quantificação da carga viral do HIV, para avaliação de indicação de tratamento e monitoramento de pacientes em terapia anti-retroviral (TARV). Traz informações relevantes sobre contagem inicial de linfócitos T CD4, por ocasião de teste para avaliar indicação de tratamento, bem como numero médio anual de exames por paciente em terapia antiretroviral (TARV), entre outras.

SICLOM - Sistema de Controle Logístico de Medicamentos: Sistema de informações criado com o objetivo de gerenciamento logístico dos medicamentos anti-retrovirais e insumos de prevenção. As informações são utilizadas para controle dos estoques e da distribuição dos ARV e de insumos de prevenção, assim como para obtenção de informações clínico-laboratoriais dos pacientes de aids, do uso de diferentes esquemas terapêuticos e programação de insumos de prevenção por UF. 
SIM – Sistema de Informações sobre Mortalidade do Ministério da Saúde: O sistema foi criado em 1976, a partir da implantação do modelo padronizado da declaração de óbito (DO) em todo o território nacional. Justificado não só para o atendimento de exigências legais, o SIM tem o objetivo principal de fornecer subsídios para traçar o perfil de mortalidade no País. Contém informações sobre o óbito, como a causa básica, data, local e município de ocorrência, assim como informações sobre o indivíduo que faleceu, tais como a idade, sexo, grau de escolaridade, ocupação e município de residência. As informações do SIM/MS são disponíveis para os anos de 1979 a 2001, no nível de município, no site do DATASUS do Ministério da Saúde www.datasus.gov.br. Porém, um dos grandes problemas que ainda limitam as análises de mortalidade no Brasil é o sub-registro de óbitos, que tem magnitude expressiva, sobretudo, nas regiões Norte e Nordeste, com predomínio entre as crianças com menos de um ano de idade.

SINASC - Sistema de Informação sobre Nascidos Vivos: O sistema tem base na declaração de nascimento, documento cuja emissão é considerada obrigatória no serviço de saúde onde ocorreu o parto. Diferentemente do sistema de nascimentos do Registro Civil, cujo objetivo principal é a contagem do número de registros de nascimentos, o SINASC tem como propósito caracterizar as condições de nascimento, de acordo com alguns fatores como peso ao nascer, duração da gestação, tipo de parto, idade da mãe e paridade que, reconhecidamente, influenciam o estado de saúde da criança. Atualmente, o SINASC está implantado em todos os estados brasileiros, e as informações são divulgadas pelo site da internet do DATASUS - Ministério da Saúde www.datasus.gov.br, sendo disponíveis por município até o ano de 2001. Embora seja perceptível que a cobertura do SINASC esteja crescendo e que a qualidade da informação venha melhorando desde a sua implantação, sabe-se que a cobertura do sistema ainda não é completa. A comparação entre o número de nascimentos ocorridos nos hospitais do SUS e os declarados no SINASC, mostra ainda deficiências na cobertura do SINASC em alguns estados do País, embora de menor magnitude que as apresentadas pelo SIM.

SIH/SUS – Sistema de Informações Hospitalares do SUS – O sistema, gerido pelo Ministério da Saúde, através da Secretaria de Assistência à Saúde, em conjunto com as Secretarias Estaduais de Saúde e as Secretarias Municipais de Saúde, fornece os dados sobre internações hospitalares do SUS. As unidades hospitalares participantes do SUS (públicas ou particulares conveniadas) enviam as informações das internações efetuadas através da AIH - Autorização de Internação Hospitalar, para os gestores municipais ou estaduais. Estas informações são processadas no DATASUS, gerando os créditos referentes aos serviços prestados e constituindo uma valiosa base de dados de morbidade hospitalar, que contém informações de grande parte das internações hospitalares realizadas no Brasil www.datasus.gov.br. Entre suas limitações, citam-se: o cadastro é por internação e não por indivíduo, podendo-se ter várias internações do mesmo indivíduo em um determinado ano; o sistema não é universal, pois as internações em hospitais privados não são incluídas; a lógica do sistema é a de pagamento da internação, de forma que precauções devem ser tomadas ao analisar os dados do ponto de vista epidemiológico.

SIA/SUS - SISTEMA DE INFORMAÇÕES AMBULATORIAIS DO SUS: Os dados disponíveis são gerados a partir das informações enviadas pelas secretarias municipais em gestão plena e secretarias estaduais de Saúde. As bases de dados municipais e estaduais são recebidas pelo DATASUS, que gera o banco de dados nacional SIA/SUS e disponibiliza informações sobre a rede ambulatorial do SUS, onde são obtidos dados sobre todas as unidades ambulatoriais prestadoras de serviço para o SUS. O sistema compreende informações sobre toda a produção ambulatorial, incluindo atendimentos médico e odontológico, aplicação de vacinas e realização de exames laboratoriais. http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sia/cnv/pauf.def 
Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS): O SIOPS tem como principal objetivo coletar e sistematizar as informações sobre as receitas totais e despesas com ações e serviços públicos de saúde das três esferas de governo. Em 1998, o sistema foi formalizado pelo Ministério da Saúde, que passou a coletar dados através de planilhas eletrônicas. A partir desse ano, os dados transmitidos estão disponibilizados na Internet http://siops.datasus.gov.br/siops.htm, tanto no formato das planilhas informadas, quanto na forma de indicadores, permitindo comparações e agregações de dados das mais diversas formas, por municípios, por UF, por porte populacional, entre outras, de forma a fortalecer o controle social sobre o financiamento do SUS.
IDB – Indicadores e Dados Básicos para a Saúde: O IDB é um sistema de indicadores, criado a partir de uma ação integrada da Rede Interagencial de Informações para a Saúde - RIPSA, criada por iniciativa conjunta do Ministério da Saúde e da OPAS, que reúne instituições representativas dos segmentos técnico-científicos diretamente envolvidos na produção e análise de dados de interesse para a saúde no País. Seu propósito é subsidiar, com informações relevantes, os processos de formulação, gestão e avaliação de políticas e ações públicas de importância estratégica para o sistema de saúde brasileiro. A RIPSA pressupõe compromissos de parceria permanente na produção e uso de dados e informações necessárias para caracterizar o estado de saúde, o desempenho do sistema nacional de saúde e os fatores socioeconômicos que contextualizam a situação de saúde da população brasileira. Os indicadores são disponíveis por Unidade da Federação e grandes regiões, de 1996 a 2003, no site do DATASUS http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2003/matriz.htm 
Informações do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) -Vários indicadores que estabelecem o contexto demográfico e socioeconômico em que ocorre a epidemia de aids no Brasil, foram construídos a partir das informações do Censo Demográfico de 2000, das Pesquisas Nacionais por Amostra de Domicílios (PNAD) e da Contagem da População, 1996. Essas informações são disponíveis no site do IBGE http://www.ibge.gov.br 
Informações da Empresa de Processamento de Dados da Previdência Social (DATAPREV) – Para a construção de indicadores relativos aos benefícios concedidos para aids foram utilizadas as informações da DATAPREV sobre benefícios, que consistem em prestações pecuniárias pagas pela Previdência Social aos segurados ou aos seus dependentes de forma a atender a cobertura dos eventos de doença, invalidez, morte e idade avançada. Resultados de estudo especial, dirigido, especificamente, a analisar benefícios concedidos a pacientes de aids, encontram-se apresentados no PN DST e Aids, sob forma de relatório intitulado “Aspectos previdenciários da epidemia do HIV/aids no Brasil: uma análise da concessão de benefícios sociais no período 1990-2001”.

Informações do Departamento Penitenciário Nacional (DEPEN) – as informações do DEPEN foram utilizadas para obtenção de indicadores sobre a população encarcerada e são disponíveis no site http://www.mj.gov.br/depen/sistema_brasil.htm 
Buscar o Fontes de Informações e Indicadores no MONITORAIS: http://sistemas.aids.gov.br/monitoraids 
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