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CIB1 Constituir a CIB 

CIB 1.1  Competências atribuídas pelas diversas normas à CIB estão listadas. 

Glossário associado Não há 

Atende em menor parte Poucas competências atribuídas à CIB estão listadas (até 15% das 
competências existentes). 

Atende em parte Quantidade razoável das competências atribuídas à CIB é 
conhecida (de 15% a 85% das competências existentes). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das competências atribuídas à CIB 
é conhecida (mais de 85% das competências existentes). 
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CIB 1.2  Regimento interno da CIB está estabelecido, e contempla: a) suas atribuições; b) sua composição; 
c) definição dos papéis típicos (por exemplo, presidente, secretário) e suas atribuições; d) regras para 
seu funcionamento (reuniões, apreciação de matérias etc.). 

Glossário associado Não há 

Atende em menor parte Regimento interno da CIB contempla até dois dos itens citados. 

Atende em parte Regimento interno da CIB contempla três dos itens citados. 

Atende em grande parte ou totalmente Regimento interno da CIB contempla de quatro a cinco dos itens 
citados. 

 

CIB 1.3  Os critérios de seleção dos integrantes da CIB estão definidos (por exemplo, na norma de 
instituição da CIB) de acordo com as seguintes diretrizes: a) 50% de representantes do estado e 50% de 
representantes dos municípios (PACTO PELA SAÚDE); b) os representantes dos municípios estão 
distribuídos por todas as regiões de saúde. 

Glossário associado O Pacto pela Saúde é um conjunto de reformas institucionais do 
SUS pactuado entre as três esferas de gestão (União, Estados e 
Municípios) com o objetivo de promover inovações nos 
processos e instrumentos de gestão, visando alcançar maior 
eficiência e qualidade das respostas do Sistema Único de Saúde. 

Atende em menor parte Os critérios de seleção dos integrantes da CIB estão definidos, 
porém não estão de acordo com as diretrizes mencionadas. 

Atende em parte Os critérios de seleção dos integrantes da CIB estão definidos e 
estão de acordo com uma das diretrizes mencionadas. 

Atende em grande parte ou totalmente Os critérios de seleção dos integrantes da CIB estão definidos e 
estão de acordo com as diretrizes mencionadas. 

 

CIB 1.4  Membros da CIB estão designados 

Glossário associado Não há 

Atende em menor parte Poucos membros da CIB estão designados (até 15% dos 
membros). 

Atende em parte Quantidade razoável dos membros da CIB estão designados (de 
15% a 85% dos membros).  

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos membros da CIB estão 
designados (mais de 85% dos membros).  

CIB2 Prover condições para que a CIB seja efetiva 

CIB 2.1  Infraestrutura necessária ao funcionamento da CIB está disponível. 

Glossário associado Não há 
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Atende em menor parte Pouca infraestrutura está disponível (até 15% da considerada 
necessária). 

Atende em parte Quantidade razoável de infraestrutura está disponível (de 15% a 
85% da considerada necessária). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade da infraestrutura está disponível 
(mais de 85% da considerada necessária). 

 

CIB 2.2 Recursos humanos, em quantidade e com a qualificação adequadas, para apoiar as atividades 
da CIB estão disponíveis.  

Glossário associado Não há 

Atende em menor parte Quando existem recursos humanos em quantidade suficiente, 
mas sem a qualificação adequada. 

Atende em parte Quando existem recursos humanos com a qualificação 
adequada, ainda que em quantidade insuficiente. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando existem recursos humanos em quantidade suficiente e 
com a qualificação adequada. 

 

CIB 2.3 Recursos orçamentários e financeiros suficientes ao funcionamento da CIB estão disponíveis 

Glossário associado Não há 

Atende em menor parte Quando recursos orçamentários e financeiros estão disponíveis, 
porém atendem de forma precária o funcionamento da CIB. 

Atende em parte Quando recursos orçamentários são suficientes, porém os 
repasses financeiros não estão disponíveis em sua totalidade 
para o funcionamento da CIB. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando recursos orçamentários e financeiros estão disponíveis 
e são suficientes ao funcionamento da CIB. 

 

CIB 2.4 Mecanismos para que as partes interessadas (por exemplo, setor privado, terceiro setor) na saúde 
do estado sejam ouvidas na CIB estão implantados. 

Glossário associado Partes interessadas (stakeholders): são pessoas, grupos ou 
instituições com interesse em bens, serviços ou benefícios 
públicos, podendo ser afetados positiva ou negativamente, ou 
mesmo envolvidos no processo de prestação de serviços 
públicos. Em resumo, são aqueles cuja atuação e opinião deve 
ser levada em conta na formulação de estratégias, na 
accountability e na transparência. 

No setor público, abrangem: agentes políticos, servidores 
públicos, usuários de serviços, fornecedores, mídia e cidadãos 
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em geral, cada qual com interesse legítimo na organização 
pública, mas não necessariamente com direitos de propriedade 
(IFAC, 2001). 

Atende em menor parte Quando os mecanismos estão implantados, porém contemplam 
apenas uma das partes interessadas. 

Atende em parte Quando os mecanismos estão implantados, porém não 
contemplam todas as partes interessadas. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando os mecanismos estão implantados e contemplam todas 
as partes interessadas. 

 

CIB2.5 Avaliações sobre a satisfação dos municípios do estado com a atuação da CIB estão disponíveis. 

Glossário associado Não há 

Atende em menor parte Poucas avaliações sobre a satisfação com a atuação da CIB estão 
disponíveis (até 15% dos municípios). 

Atende em parte Quantidade razoável das avaliações sobre a satisfação com a 
atuação da CIB estão disponíveis (de 15% a 85% dos municípios). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das avaliações sobre a satisfação 
com a atuação da CIB estão disponíveis (mais de 85% dos 
municípios). 

CIB3 Identificar premissas para que a CIB elabore a estratégia de saúde no estado. 

CIB 3.1 Mapas de saúde dos entes federativos estão disponíveis. 

Glossário associado Mapa da Saúde: descrição geográfica da distribuição de recursos 
humanos e de ações e serviços de saúde ofertados pelo SUS e 
pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada 
existente, os investimentos e o desempenho aferido a partir dos 
indicadores de saúde do sistema (Decreto 7.508/2011). 

Atende em menor parte Poucos mapas de saúde estão disponíveis (até 15% dos 
municípios). 

Atende em parte Quantidade razoável dos mapas de saúde estão disponíveis (de 
15% a 85% dos municípios). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos mapas de saúde estão 
disponíveis (mais de 85% dos municípios).  

 

CIB 3.2 Informações sobre as necessidades de saúde dos entes federativos, obtidas por critérios 
epidemiológicos, demográficos e socioeconômicos, estão disponíveis. 

Glossário associado Não há 
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Atende em menor parte Quando as informações estão disponíveis, porém foram obtidas 
com base em apenas um dos critérios citados. 

Atende em parte Quando as informações estão disponíveis, porém foram obtidas 
com base em apenas dois dos critérios citados. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando as informações estão disponíveis e foram obtidas com 
base em todos os critérios citados. 

 

CIB 3.3 Diretrizes para mitigar as diferenças regionais estão estabelecidas. 

Glossário associado Mitigar: reduzir o impacto, diminuir as consequências, suavizar 
um dano. 

Atende em menor parte Quando as diretrizes estão estabelecidas, porém não mitigam as 
diferenças regionais. 

Atende em parte Quando as diretrizes estão estabelecidas, porém mitigam 
parcialmente as diferenças regionais. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando as diretrizes estão estabelecidas e mitigam todas as 
diferenças regionais. 

CIB 4 Reunir-se para promover a pactuação de saúde no estado 

CIB 4.1 Cronograma anual de reuniões ordinárias da CIB está estabelecido. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Quando o cronograma anual está estabelecido, mas sem a 
participação dos membros da CIB na definição das datas. 

Atende em parte Quando o cronograma anual está estabelecido, mas apenas uma 
parte dos membros da CIB participa na definição das datas.  

Atende em grande parte ou totalmente Quando o cronograma anual está estabelecido com a 
participação da totalidade ou de grande parte dos membros da 
CIB na definição das datas.  

 

CIB 4.2 Pautas das reuniões estão disponíveis com antecedência, e incluem os itens sobre os quais irá 
deliberar 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Quando as pautas das reuniões estão disponíveis com 
antecedência, mas não incluem os itens sobre os quais a CIB irá 
deliberar.  

Atende em parte Quando as pautas das reuniões não estão disponíveis com 
antecedência, mas incluem os itens sobre os quais a CIB irá 
deliberar.   
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Atende em grande parte ou totalmente Quando as pautas das reuniões estão disponíveis com 
antecedência e incluem todos os itens sobre os quais serão 
deliberados. 

 

CIB 4.3 Relatórios técnicos sobre os assuntos das reuniões estão disponíveis junto com a pauta 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Quando os relatórios técnicos sobre os assuntos das reuniões 
estão disponíveis, mas não junto com a pauta.  

Atende em parte Quando alguns relatórios técnicos sobre os assuntos das 
reuniões estão disponíveis junto com a pauta. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando todos os relatórios técnicos sobre os assuntos das 
reuniões estão disponíveis junto com a pauta. 

 

CIB 4.4 Reuniões da CIB ocorrem de acordo com o cronograma 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucas reuniões da CIB ocorrem de acordo com o cronograma 
(até 15% das reuniões da CIB). 

Atende em parte Quantidade razoável das reuniões da CIB ocorrem de acordo 
com o cronograma (de 15% a 85% das reuniões da CIB). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das reuniões da CIB ocorrem de 
acordo com o cronograma (mais de 85% das reuniões da CIB). 

 

 

 

CIB 4.6 Atas contendo as decisões das reuniões são produzidas 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucas atas das reuniões são produzidas (até 15% das reuniões). 

CIB 4.5 Pactuações de saúde no estado são deliberadas nas reuniões. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucas pactuações de saúde no estado são deliberadas nas 
reuniões (até 15% das pactuações). 

Atende em parte Quantidade razoável das pactuações de saúde no estado são 
deliberadas nas reuniões (de 15% a 85% das pactuações). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das pactuações de saúde no estado 
são deliberadas nas reuniões (mais de 85% das pactuações). 
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Atende em parte Quantidade razoável das atas das reuniões são produzidas (de 
15% a 85% das reuniões). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das atas das reuniões são 
produzidas (mais de 85% das reuniões). 

 

CIB 4.7 Deliberações contendo decisões sobre pactuações são expedidas. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucas deliberações contendo decisões sobre pactuações são 
expedidas (até 15% das deliberações).  

Atende em parte Quantidade razoável das deliberações contendo decisões sobre 
pactuações são expedidas (de 15% até 85% das deliberações).  

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das deliberações contendo 
decisões sobre pactuações são expedidas (mais de 85% das 
deliberações).  

 

CIB 4.8 Cronogramas, pautas, atas das reuniões e deliberações estão publicadas para as partes 
interessadas (consideram-se partes interessadas os cidadãos, estabelecimentos de saúde, mídia, etc.). 

Glossário associado Partes interessadas (stakeholders): são pessoas, grupos ou 
instituições com interesse em bens, serviços ou benefícios 
públicos, podendo ser afetados positiva ou negativamente, ou 
mesmo envolvidos no processo de prestação de serviços 
públicos. Em resumo, são aqueles cuja atuação e opinião deve 
ser levada em conta na formulação de estratégias, na 
accountability e na transparência. 

No setor público, abrangem: agentes políticos, servidores 
públicos, usuários de serviços, fornecedores, mídia e cidadãos 
em geral, cada qual com interesse legítimo na organização 
pública, mas não necessariamente com direitos de propriedade 
(IFAC, 2001). 

Atende em menor parte Quando são publicadas e não alcançam as partes interessadas. 

Atende em parte Quando são publicadas, mas alcançam a minoria das partes 
interessadas.  

Atende em grande parte ou totalmente Quando são publicadas e alcançam a maioria ou todas as partes 
interessadas. 

CIB5 Pactuar as regiões de saúde.  

CIB5.1 Diretrizes para a conformação das regiões de saúde no estado estão pactuadas a partir das 
informações sobre as necessidades de saúde dos entes federativos 

Glossário associado Não há. 
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Atende em menor parte Quando as diretrizes estão pactuadas, porém a partir de 
informações insuficientes, e não atendem as necessidades dos 
entes federativos. 

Atende em parte Quando as diretrizes estão pactuadas a partir de informações 
suficientes, porém atendem em parte as necessidades dos entes 
federativos. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando as diretrizes estão pactuadas e atendem Grande parte 
ou a totalidade das necessidades dos entes federativos. 

 

CIB5.2 Conformação das regiões de saúde está pactuada 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Quando a conformação das regiões de saúde está pactuada, 
porém não contempla as diretrizes estabelecidas. 

Atende em parte Quando a conformação das regiões de saúde está pactuada, 
porém contempla parcialmente as diretrizes estabelecidas. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando a conformação das regiões de saúde está pactuada e 
contempla todas as diretrizes estabelecidas.  

 

CIB5.3 Comissões Intergestores Regionais (CIRs) estão implantadas. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucas Comissões Intergestores Regionais (CIRs) estão 
implantadas (até 15% das CIRs). 

Atende em parte Quantidade razoável das Comissões Intergestores Regionais 
(CIRs) estão implantadas (de 15% até 85% das CIRs) 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das Comissões Intergestores 
Regionais (CIRs) estão implantadas (mais de 85% das CIRs). 

 

CIB5.4 Recursos (humanos, infraestrutura etc.) para o funcionamento adequado das Comissões 
Intergestores Regionais (CIR’s) estão disponíveis. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucos recursos estão disponíveis (até 15% do considerado 
necessário). 

Atende em parte Quantidade razoável de recursos está disponível (de 15% a 85% 
do considerado necessário). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos recursos está disponível (mais 
de 85% do considerado necessário). 
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CIB6 Estabelecer as redes de atenção à saúde, considerando a atenção básica como ordenadora do 
cuidado.  

CIB6.1 Diretrizes para a organização das redes de atenção à saúde no estado, considerando a atenção básica 
como ordenadora do cuidado, estão pactuadas. 

Glossário associado As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organizativos de 
ações e serviços de saúde, de diferentes densidades tecnológicas que, 
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de 
gestão, buscam garantir a integralidade do cuidado (Ministério da 
Saúde, 2010 – Portaria nº 4.279, de 30/12/2010). 

Atende em menor parte Quando existem diretrizes pactuadas, mas sem considerar a atenção 
básica como ordenadora do cuidado. 

Atende em parte Quando existem diretrizes pactuadas, ainda que considerando 
parcialmente a atenção básica como ordenadora do cuidado. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando existem diretrizes pactuadas e que consideram a atenção 
básica como ordenadora do cuidado. 

 

CIB6.2 Diretrizes para integração das redes de atenção à saúde do estado a outras redes de atenção à saúde 
estão pactuadas. 

Glossário associado As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organizativos de 
ações e serviços de saúde, de diferentes densidades tecnológicas que, 
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de 
gestão, buscam garantir a integralidade do cuidado (Ministério da 
Saúde, 2010 – Portaria nº 4.279, de 30/12/2010). 

Atende em menor parte Poucas diretrizes para integração entre redes estão pactuadas (até 
15% das diretrizes consideradas necessárias). 

Atende em parte Quantidade razoável de diretrizes para integração entre redes está 
pactuada (de 15% a 85% das diretrizes consideradas necessárias). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das diretrizes para integração entre 
redes está pactuada (mais de 85% das diretrizes consideradas 
necessárias). 

 

CIB6.3 Fluxos de referência entre as regiões intraestaduais estão pactuados. 

Glossário associado Sistema de Referência e Contra-Referência é uma forma de 
organização dos serviços de saúde, que possibilita o acesso das 
pessoas que procuram cada Unidade de Saúde a todos os serviços 
existentes no Sistema Único de Saúde, visando à concretização dos 
princípios e diretrizes do SUS garantindo o acesso do usuário a todos 
os níveis de atendimento/complexidade do SUS. 
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Atende em menor parte Poucos fluxos de referência entre as regiões intraestaduais estão 
pactuados (até 15% dos fluxos de referência considerados 
necessários). 

Atende em parte Quantidade razoável de fluxos de referência entre as regiões 
intraestaduais está pactuada (de 15% a 85% dos fluxos de referência 
considerados necessários). 

Atende em grande parte ou totalmente A totalidade ou grande parte dos fluxos de referência entre as regiões 
intraestaduais está pactuada (mais de 85% dos fluxos de referência 
considerados necessários). 

 

CIB6.4 Fluxos de referência para fora do estado estão pactuados. 

Glossário associado Sistema de Referência e Contra-Referência é uma forma de 
organização dos serviços de saúde, que possibilita o acesso das 
pessoas que procuram cada Unidade de Saúde a todos os serviços 
existentes no Sistema Único de Saúde, visando à concretização dos 
princípios e diretrizes do SUS garantindo o acesso do usuário a todos 
os níveis de atendimento/complexidade do SUS. 

Atende em menor parte Poucos fluxos de referência para fora do estado estão pactuados (até 
15% dos fluxos de referência considerados necessários). 

Atende em parte Quantidade razoável de fluxos de referência para fora do estado está 
pactuada (de 15% a 85% dos fluxos de referência considerados 
necessários). 

Atende em grande parte ou totalmente A totalidade ou grande parte dos fluxos de referência para fora do 
estado está pactuada (mais de 85% dos fluxos de referência 
considerados necessários). 

 

CIB6.5 Responsabilidades dos entes federativos do estado quanto às redes de atenção à saúde estão pactuadas, 
incluindo a elaboração da Programação Geral de Ações e Serviços de Saúde (PGASS). 

Glossário associado As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organizativos de 
ações e serviços de saúde, de diferentes densidades tecnológicas que, 
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de 
gestão, buscam garantir a integralidade do cuidado (Ministério da 
Saúde, 2010 – Portaria nº 4.279, de 30/12/2010). 

A Programação Geral das Ações e Serviços de Saúde – PGASS é um dos 
instrumentos de gestão do SUS, consistindo em um processo de 
negociação e pactuação intergestores em que são definidos os 
quantitativos físicos e financeiros das ações e serviços de saúde. 

Atende em menor parte Poucas responsabilidades dos entes federativos do estado quanto às 
RAS estão pactuadas (até 15% das responsabilidades consideradas 
necessárias) e não incluem a elaboração da Programação Geral de 
Ações e Serviços de Saúde (PGASS). 
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Atende em parte Quantidade razoável das responsabilidades dos entes federativos do 
estado quanto às RAS está pactuada (de 15% a 85% das 
responsabilidades consideradas necessárias) e inclui a elaboração da 
Programação Geral de Ações e Serviços de Saúde (PGASS). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das responsabilidades dos entes 
federativos do estado quanto às RAS está pactuada (mais de 85% das 
responsabilidades consideradas necessárias) e inclui a elaboração da 
Programação Geral de Ações e Serviços de Saúde (PGASS). 

CIB7 Estabelecer as contrapartidas financeiras decorrentes das pactuações. 

CIB7.1 Critérios para definição de responsabilidade pelo financiamento dos entes federativos de ações e 
serviços de saúde, de forma a mitigar desigualdades regionais, estão pactuados. 

Glossário associado Mitigar: reduzir o impacto, diminuir as consequências, suavizar um 
dano. 

Atende em menor parte Poucos critérios para definição de responsabilidade pelo 
financiamento estão pactuados (até 15% dos critérios considerados 
necessários) e não são definidos de forma a mitigar desigualdades 
regionais. 

Atende em parte Quantidade razoável de critérios para definição de responsabilidade 
pelo financiamento está pactuada (de 15% a 85% das 
responsabilidades consideradas necessárias) e são definidos de forma 
a mitigar desigualdades regionais. 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos critérios para definição de 
responsabilidade pelo financiamento está pactuada (mais de 85% das 
responsabilidades consideradas necessárias) e são definidos de forma 
a mitigar desigualdades regionais. 

 

CIB7.2 Responsabilidades dos entes federativos pelo financiamento de ações e serviços de saúde, de forma a 
mitigar desigualdades regionais, estão pactuadas. 

Glossário associado Mitigar: reduzir o impacto, diminuir as consequências, suavizar um 
dano. 

Atende em menor parte Poucas responsabilidades pelo financiamento estão pactuadas (até 
15% das responsabilidades consideradas necessárias) e não são 
definidas de forma a mitigar desigualdades regionais. 

Atende em parte Quantidade razoável das responsabilidades pelo financiamento está 
pactuada (de 15% a 85% das responsabilidades consideradas 
necessárias) e são definidas de forma a mitigar desigualdades 
regionais. 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das responsabilidades pelo 
financiamento está pactuada (mais de 85% das responsabilidades 
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consideradas necessárias) e são definidas de forma a mitigar 
desigualdades regionais. 

CIB8 Coordenar o planejamento da saúde no estado, com base nas necessidades de saúde dos entes da 
federação. 

CIB8.1 Diretrizes para o planejamento da saúde dos entes federativos, com base nas necessidades de saúde 
dos entes da federação, estão pactuadas. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Quando existem diretrizes pactuadas para o planejamento, mas sem 
considerar as necessidades de saúde dos entes da federação. 

Atende em parte Quando existem diretrizes pactuadas para o planejamento, mas o 
planejamento considera parcialmente as necessidades de saúde dos 
entes da federação. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando existem diretrizes pactuadas para o planejamento da saúde 
que consideram as necessidades de saúde dos entes da federação. 

 

CIB8.2 Relatórios de acompanhamento da situação do planejamento de saúde dos entes federativos estão 
disponíveis. 

Glossário associado Entende-se por relatórios de acompanhamento da situação do 
planejamento, aqueles documentos elaborados pelas secretarias de 
saúde e encaminhados à CIB, contendo informações sobre o 
andamento do planejamento de saúde de cada ente. 

Atende em menor parte Poucos relatórios de acompanhamento estão disponíveis na CIB (até 
15% dos relatórios dos entes). 

Atende em parte Quantidade razoável de relatórios de acompanhamento está 
disponível na CIB (de 15% a 85% dos relatórios dos entes). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos relatórios de acompanhamento está 
disponível na CIB (mais de 85% dos relatórios dos entes). 

 

CIB8.3 Avaliações sobre o conteúdo dos planos de saúde dos entes federativos estão disponíveis.  

Glossário associado Entende-se por avaliações sobre o conteúdo dos planos de saúde, 
aquelas análises realizadas pela CIB para verificar o alinhamento entre 
o conteúdo dos referidos planos e as pactuações existentes. 

Atende em menor parte Poucas avaliações estão disponíveis (até 15% das avaliações dos 
entes). 

Atende em parte Quantidade razoável das avaliações está disponível (de 15% a 85% das 
avaliações dos entes). 
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Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das avaliações está disponível (mais de 
85% das avaliações dos entes). 

 

CIB8.4 Plano de educação permanente em saúde do estado está aprovado. 

Glossário associado Educação Permanente é o conceito pedagógico, no setor da saúde, 
para efetuar relações orgânicas entre ensino e ações e serviços, e 
entre docência e atenção à saúde, sendo ampliado, na Reforma 
Sanitária Brasileira, para as relações entre formação e gestão setorial, 
desenvolvimento institucional e controle social em saúde (PORTARIA 
GMS Nº 1.996, DE 20 DE AGOSTO DE 2007) 

Atende em menor parte Quando existe plano aprovado, mas não considera as necessidades de 
formação e desenvolvimento dos trabalhadores da saúde. 

Atende em parte Quando existe plano aprovado, mas as ações de educação 
permanente consideram parcialmente as necessidades de formação e 
desenvolvimento dos trabalhadores da saúde. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando existe plano aprovado e são consideradas as necessidades de 
formação e desenvolvimento dos trabalhadores da saúde. 

 

CIB9 Consolidar a estratégia de saúde no estado. 

CIB9.1 Modelo de Coap adequado à realidade do estado está disponível, e contempla: a) Indicadores de 
resultados em saúde, incluindo, no mínimo, aqueles obrigatórios nacionalmente (Sispacto); b) Programação 
Geral de Ações e Serviços de Saúde (PGASS); c) Mapa de saúde; d) Remune/Reme/Rename; e) Renases.  

Glossário associado COAP - Contrato Organizativo da Ação Pública da Saúde: acordo de 
colaboração firmado entre entes federativos com a finalidade de 
organizar e integrar as ações e serviços de saúde na rede regionalizada 
e hierarquizada, com definição de responsabilidades, indicadores e 
metas de saúde, critérios de avaliação de desempenho, recursos 
financeiros que serão disponibilizados, forma de controle e 
fiscalização de sua execução e demais elementos necessários à 
implementação integrada das ações e serviços de saúde; (Decreto 
7.508/2011). 

Mapa da Saúde: descrição geográfica da distribuição de recursos 
humanos e de ações e serviços de saúde ofertados pelo SUS e pela 
iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada existente, 
os investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de 
saúde do sistema (Decreto 7.508/2011). 

Remume: Relação Municipal de Medicamentos Essenciais. 

Reme: Relação Estadual de Medicamento Essenciais. 

Rename: Relação Nacional de Medicamentos Essenciais. 

Renases: Relação Nacional de Ações e Serviços de Saúde. 
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Atende em menor parte Quando há modelo de Coap disponível, mas não contempla os 
instrumentos mencionados ou atende até 2 dos instrumentos 
mencionados. 

Atende em parte Quando há modelo de Coap disponível, e este atende 3 dos 5 
instrumentos mencionados. 

Atende em grande parte ou totalmente Quando há modelo de Coap disponível, e este atende de 4 a 5 
instrumentos mencionados. 

 

CIB9.2 Coaps estão assinados e homologados. 

Glossário associado COAP - Contrato Organizativo da Ação Pública da Saúde: acordo de 
colaboração firmado entre entes federativos com a finalidade de 
organizar e integrar as ações e serviços de saúde na rede regionalizada 
e hierarquizada, com definição de responsabilidades, indicadores e 
metas de saúde, critérios de avaliação de desempenho, recursos 
financeiros que serão disponibilizados, forma de controle e 
fiscalização de sua execução e demais elementos necessários à 
implementação integrada das ações e serviços de saúde; (Decreto 
7.508/2011). 

Atende em menor parte Poucos Coaps assinados e homologados (até 15% dos Coaps). 

Atende em parte Quantidade razoável de Coaps assinados e homologados (de 15% a 
85% dos Coaps). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos Coaps assinados e homologados 
(mais de 85% dos Coaps). 

CIB10 Monitorar e avaliar as pactuações 

CIB10.1 Relatórios de monitoramento do funcionamento das regiões de saúde estão disponíveis. 

Glossário associado Entende-se por relatórios de monitoramento do funcionamento das 
regiões de saúde, aqueles documentos elaborados pelas Comissões 
Intergestores Regionais e encaminhados à CIB, contendo a situação de 
cada região. 

Atende em menor parte Poucos relatórios de monitoramento estão disponíveis (até 15% dos 
relatórios das regiões). 

Atende em parte Quantidade razoável de relatórios de monitoramento está disponível 
(de 15% a 85% dos relatórios das regiões). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos relatórios de monitoramento está 
disponível (mais de 85% dos relatórios das regiões). 
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CIB10.2 Alterações nas pactuações da conformação das regiões de saúde, de forma a mitigar desigualdades 
regionais, são decididas com base nos relatórios de monitoramento. 

Glossário associado Entende-se por relatórios de monitoramento do funcionamento das 
regiões de saúde, aqueles documentos elaborados pelas Comissões 
Intergestores Regionais e encaminhados à CIB, contendo a situação de 
cada região. 

Atende em menor parte Poucas decisões sobre alterações na conformação das regiões são 
tomadas com base nos relatórios de monitoramento (até 15% das 
decisões). 

Atende em parte Quantidade razoável de decisões sobre alterações na conformação 
das regiões são tomadas com base nos relatórios de monitoramento 
(de 15% a 85% das decisões). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das decisões sobre alterações na 
conformação das regiões são tomadas com base nos relatórios de 
monitoramento (mais de 85% das decisões). 

 

CIB10.3 Relatórios de monitoramento do funcionamento das redes de atenção à saúde estão disponíveis 

Glossário associado Entende-se por relatórios de monitoramento do funcionamento das 
redes de atenção à saúde, aqueles documentos elaborados pelas 
secretarias de saúde e/ou Comissões Intergestores Regionais e 
encaminhados à CIB, contendo a situação de cada rede de atenção. 

As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organizativos de 
ações e serviços de saúde, de diferentes densidades tecnológicas que, 
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de 
gestão, buscam garantir a integralidade do cuidado (Ministério da 
Saúde, 2010 – Portaria nº 4.279, de 30/12/2010). 

Atende em menor parte Poucos relatórios de monitoramento estão disponíveis (até 15% dos 
relatórios das redes de atenção à saúde). 

Atende em parte Quantidade razoável de relatórios de monitoramento está disponível 
(de 15% a 85% dos relatórios das redes de atenção à saúde). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos relatórios de monitoramento está 
disponível (mais de 85% dos relatórios das redes de atenção à saúde). 

 

CIB10.4 Alterações nas pactuações dos fluxos de referência das redes de atenção à saúde são decididas com 
base nos relatórios de monitoramento. 

Glossário associado As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organizativos de 
ações e serviços de saúde, de diferentes densidades tecnológicas que, 
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de 
gestão, buscam garantir a integralidade do cuidado (Ministério da 
Saúde, 2010 – Portaria nº 4.279, de 30/12/2010). 
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Sistema de Referência e Contra-Referência é uma forma de 
organização dos serviços de saúde, que possibilita o acesso das 
pessoas que procuram cada Unidade de Saúde a todos os serviços 
existentes no Sistema Único de Saúde, visando à concretização dos 
princípios e diretrizes do SUS garantindo o acesso do usuário a todos 
os níveis de atendimento/complexidade do SUS. 

Entende-se por relatórios de monitoramento do funcionamento das 
redes de atenção à saúde, aqueles documentos elaborados pelas 
secretarias de saúde e/ou Comissões Intergestores Regionais e 
encaminhados à CIB, contendo a situação de cada rede de atenção. 

Atende em menor parte Poucas decisões sobre alterações nos fluxos de referência das RAS são 
tomadas com base nos relatórios de monitoramento (até 15% das 
decisões). 

Atende em parte Quantidade razoável de decisões sobre alterações nos fluxos de 
referência das RAS é tomada com base nos relatórios de 
monitoramento (de 15% a 85% das decisões). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das decisões sobre alterações nos fluxos 
de referência das RAS é tomada com base nos relatórios de 
monitoramento (mais de 85% das decisões). 

 

CIB10.5 Relatórios de monitoramento da adequação da partilha do financiamento das ações e serviços de 
saúde estão disponíveis. 

Glossário associado Entende-se por relatórios de monitoramento da adequação da 
partilha do financiamento das ações e serviços de saúde, aquelas 
análises realizadas pela CIB com esse intuito. 

Atende em menor parte Poucos relatórios de monitoramento estão disponíveis (até 15% dos 
relatórios da adequação da partilha do financiamento). 

Atende em parte Quantidade razoável de relatórios de monitoramento está disponível 
(de 15% a 85% dos relatórios da adequação da partilha do 
financiamento). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos relatórios de monitoramento está 
disponível (mais de 85% dos relatórios da adequação da partilha do 
financiamento). 

 

CIB10.6 Alterações das pactuações quanto às responsabilidades dos entes federativos pelo financiamento de 
ações e serviços de saúde são decididas com base nos relatórios de monitoramento. 

Glossário associado Entende-se por relatórios de monitoramento da adequação da 
partilha do financiamento das ações e serviços de saúde, aquelas 
análises realizadas pela CIB com esse intuito. 



 

Levantamento de Governança e Gestão em Saúde – ciclo 2016 
Orientações para avaliação dos itens de controle – CIB 
(versão 1.0 – em 09/03/2016) 

 
[17] 

 

Atende em menor parte Poucas decisões sobre alterações das responsabilidades dos entes 
pelo financiamento são tomadas com base nos relatórios de 
monitoramento (até 15% das decisões). 

Atende em parte Quantidade razoável de decisões sobre alterações das 
responsabilidades dos entes pelo financiamento é tomada com base 
nos relatórios de monitoramento (de 15% a 85% das decisões). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade das decisões sobre alterações das 
responsabilidades dos entes pelo financiamento é tomada com base 
nos relatórios de monitoramento (mais de 85% das decisões). 

 

CIB10.7 Relatórios avaliando o cumprimento das obrigações assumidas pelos entes federados estão 
disponíveis. 

Glossário associado Entende-se por relatórios de avaliação do cumprimento das 
obrigações assumidas pelos entes federados, aquelas análises 
realizadas pela CIB com esse intuito. 

Atende em menor parte Poucos relatórios estão disponíveis (até 15% dos entes). 

Atende em parte Quantidade razoável de relatórios estão disponíveis (de 15% a 85% 
dos entes). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos relatórios estão disponíveis (mais de 
85% dos entes). 

 

CIB10.8 Casos de descumprimento injustificado das obrigações pactuadas pelos entes federados são 
comunicadas aos órgãos de controle competentes. 

Glossário associado Não há. 

Atende em menor parte Poucos casos são comunicados (até 15% dos descumprimentos 
injustificados). 

Atende em parte Quantidade razoável de casos é comunicada (de 15% a 85% dos 
descumprimentos injustificados). 

Atende em grande parte ou totalmente Grande parte ou a totalidade dos casos é comunicada (mais de 85% 
dos descumprimentos injustificados). 

 

 


