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1 - APRESENTACAO

De acordo com o dispositivo no Capitulo Il da IN/SFC/n2 05 de 27 de agosto de 2021, a
Auditoria Interna da Fundac¢do Jorge Duprat Figueiredo de Seguranca e Medicina do Trabalho -
Fundacentro, apresenta o Relatério Anual de Atividades da Auditoria-RAINT referente ao exercicio de
2022, com a estrutura de conteudo relacionado em seu art. 11.

O presente relatoério foi elaborado com objetivo de apresentar informacgGes detalhadas acerca
das atividades desenvolvidas no exercicio de 2022, em alinhamento as a¢des planejadas no Plano
Anual de Atividades de Auditoria Interna-PAINT do referido exercicio, e a analise dos resultados
decorrentes dos trabalhos de auditoria.

O RAINT/2022, conforme determinacio legal, serd encaminhado para Controladoria-Geral da
Unido- CGU/SP no prazo de até 90 dias apds o término da vigéncia do PAINT, bem como para o
Conselho Curador da Fundacentro, e serd publicado na pagina da Fundacentro.

A metodologia de desenvolvimento dos trabalhos seguiu o Referencial Técnico da Atividade
de Auditoria Interna Governamental. O escopo principal do presente trabalho, que teve como
referéncia o ano de 2022, foram as atividades desenvolvidas pela Setorial Contabil e demais areas
envolvidas em atos e fatos que possuem algum tipo de efeito contabil, Poder Executivo Federal, que
estabelece os principios, as diretrizes e os requisitos fundamentais para a pratica profissional da
atividade de auditoria interna.

2 - INTRODUGAO

A necessidade de maior controle interno e transparéncia na gestdo publica com vistas a uma
eficiente, eficaz e efetiva gestdo dos recursos revelam a importancia da Auditoria Interna nas
organizacoes publicas. Ndo sem razdo, a Auditoria Interna é o érgdo de assessoramento da instituicdo,
com orientacdo normativa e supervisdo técnica do Orgdo de Controle Interno do Poder Executivo
Federal em sua respectiva area de jurisdigdo, conforme assevera o art. 15 do Decreto n2 3.591/2000.

Nos tépicos seguintes serdo apresentadas: a estrutura organizacional e a composicdo da
Auditoria Interna; a descri¢do das a¢des de auditoria realizadas durante o exercicio de 2022, bem como
as que deixaram de ser desenvolvidas; os fatos relevantes que impactaram positivamente ou
negativamente Auditoria Interna; a descricao das acdes de capacitacao realizadas ao longo do ano; o
registro da quantidade de recomendacGes emitidas e implementadas no exercicio; a afericdo dos
beneficios decorrentes da atuagdo da Auditoria Interna; e as a¢des de melhorias da gestdo de
qualidade.

3 - AUNIDADE DE AUDITORIA INTERNA

Conforme previsto no Estatuto e no Regimento Interno, aprovados por meio do Decreto n2
10.096, de 06/11/2019 e da Portaria n2 355, de 07/11/2019, e atualizacdes seguintes, como a Portaria
ne 20, de 17/11/2020 e o Decreto n2 10.925, de 31/12/2021, a Auditoria Interna é érgdo seccional,
administrativamente vinculada ao Presidente, de maneira a propiciar um posicionamento
suficientemente elevado para conferir-lhe autonomia organizacional.

A Auditoria Interna da Fundacentro localiza-se no Centro Técnico Nacional-CTN, que é a sede
da organizagdo. Possui uma configuracdo unitdria e simples, ou seja, existe apenas na sede e sem
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reparticdes internas, estando, como mencionado, estruturalmente subordinada e vinculada
diretamente a Presidéncia, se sujeitando a orientagcdo normativa e supervisdo técnica do Sistema de
Controle Interno do Poder Executivo Federal.

3.1 - Competéncias.

O principio fundamental da Auditoria Interna estd na comprovacdo da legalidade e da
legitimidade dos atos e fatos administrativos, assim como na avaliacdo dos trabalhos alcangados
quanto aos aspectos de economicidade, eficiéncia, eficacia, efetividade e igualdade da gestdo
orcamentaria, financeira, patrimonial, operacional, contabil e finalistica, para assim adicionar valor e
contribuir para o alcance dos objetivos estratégicos da Instituicdo. A materializagdo ocorre por meio
de diferentes instrumentos previstos pelas normas, dentre os quais destacamos a elaboragdo do
RAINT, que serd encaminhado a CGU/SP, por meio do sistema e-Aud, para efeito de integracdo das
acGes de controle.

3.2 - Composicao da equipe de trabalho.

No que concerne a sua capacidade operacional, para desempenhar as suas competéncias em 2022
contou com a forca de trabalho de dois servidores, sendo um na funcao de chefe e outro na fungao de
assistente, a saber:

. Benedito Silva Guimaraes Filho - Analista em C&T Sénior | — na fungdo de chefe da
Auditoria Interna; e

. Gustavo Holzbach Haibara - Assistente em C&T I-lll na fungdo de Assistente da
Auditoria Interna.

3.3 - Locagao da forga de trabalho durante a vigéncia do PAINT.

Em relagdo a alocacdo de forca de trabalho, prevista e no PAINT/2022, o quadro abaixo detalha
as atividades.

TABELA 1 - DISTRIBUICAO DO PAINT 2022

ITEM DESCRIGAO HORAS %

1 RAINT 160 4,0%
2 FORTALECIMENTO E ATUALIZACAO 264 6,7%
3 FERIAS E RECESSO 352 8,9%
4 RELATORIO DE GESTAO 224 5,6%
5 MONITORAMENTO 240 6,0%
6 ASSESSORAMENTO 184 4,6%
7 AUDITORIA UD'S 640 16,1%
8 RESERVA TECNICA 264 6,7%
9 SUPORTE AO CGU E TCU 104 2,6%
10 CAPACITAGAO E CURSOS 160 4,0%
11 AUDITORIAS CTN 888 22,4%




12 SUPERVISAO DE TRABALHO NA Al 152 3,8%
13 PAINT 136 3,4%
14 RISCOS E MELHORIA DE QUALIDADE 200 5,0%

TOTAL 3968 100%

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro
3.4 - Execucgdo do Plano Anual- PAINT (Inciso Il do art.11 da IN/SFC/CGU n2 5/2021)

A Instrugdo Normativa n2 05, de 27.08.2021, do Ministério da Transparéncia e Controladoria-
Geral da Unido/Secretaria Federal de Controle Interno, disp&e sobre o Plano Anual de Auditoria Interna
- PAINT e sobre o Relatério Anual de Atividades de Auditoria Interna - RAINT das Unidades de Auditoria
Interna Governamental do Poder Executivo Federal, além de dar outras providéncias.

Os trabalhos de auditoria executados em 2022 foram orientados pelo PAINT, com base em
amostragem, utilizando critérios calcados na relevancia dos atos e fatos administrativos.

No que tange ao monitoramento, a Auditoria Interna realizou dois procedimentos para acompanhar o
cumprimento de suas recomendacdes e o cumprimento da CGU/SP.

Compete destacar o ndao cumprimento na integralidade do PAINT-2022 tanto pela
continuidade da situacdo de saude publica ocasionada pela pandemia de Covid-19, que contrariando
previsdes acabou se prolongando até o primeiro semestre de 2022, como por sua consequéncia direta
ligada a introducdo e manutencdo, desde margo de 2020, do trabalho remoto. As atividades de
auditoria inicialmente programadas foram, em grande parte, afetadas, pois as horas inicialmente
previstas para a execucdo das acdes de auditoria acabaram sendo subestimadas.

As principais informacdes relativas aos trabalhos desenvolvidos pela Auditoria Interna no
exercicio de 2022 estdo apresentadas a seguir, com a sua situacdo (concluidos, ndo realizados,
realizados sem previsdo no PAINT e em andamento):

TABELA 2 — PRINICIPAIS AGOES DO PAINT 2022

Agao | Descrigao da acao Status Referéncia
Apresentacdo do resultado das atividades
Elaboracdo do Relatdrio Anual das Atividades desempenhadas em 2022 pela Auditoria
01 de Auditoria Interna-RAINT 2021. Concluido Interna, conforme a programacao no PAINT.
Vide RAINT/2021.
Confeccdo de Relatdrio de Monitoramento Posicionamento sobre as recomendacdes
02 das recomendagbes e determinagdes | Concluido da CGU e TCU, pelo sistema e-Aud e o
expedidas pela CGU/SP e TCU e das Conecta-TCU e emitidas pela Al. Realizados
recomendacdes da Auditoria Interna. pelos documentos, Oficio eletronico
06/2022, despacho n259, (Id 193777).
Acompanhamento da formalizagdo do
Relatério de Gestao referente ao exercicio de Elaboracao e consolidacdo do item sobre a
03 2021, inclusive com a elaboracdo de | Concluido atuacdo da unidade de Auditoria Interna no
informagdes de competéncia desta area para Relatério de Gestao.
compor o referido relatério.
Andlise e avaliagdo da conformidade do
relatério e a elaboragdo do parecer da




04 Unidade de Auditoria sobre o Processo de | Concluido Parecer n2 001/2022 sobre a prestagdo de
Prestacdo de Contas Anual/Exercicio de contas anual referente ao exercicio de
2021. 2021.
Sao horas disponibilizadas no decorrer, para
Assessoramento a Alta Administracdo e participacdo em  diversas  reunides,
Gestores de Unidades. Concluido demandas ou responder pedido de
05 orientacdo, atividade continua tendo por
objetivo principal orientar os gestores a fim
de auxiliar preventivamente a tomada de
decisdes, assegurando a adequacao dos
atos a legislagdo e os resultados.
Fortalecimento da Auditoria Interna, por Aperfeicoar 0s mecanismos de
06 meio de estudo da legislagdo pertinente e | Concluido acompanhamento da auditoria interna e
elaboracdo ou revisdo dos programas a melhorar a qualidade do
serem realizados. servico; atualizacdo constante sobre
mudancas de legislacdo, TCU e da CGU, etc.
07 Avaliar o processo de contratagado do servigco | Concluido Relatério n201/2022, avaliacdo do servigo
de outsourcing. de equipamento de impressora.
08 Atualizar informacgdes da auditoria no sitio da | Concluido Conforme o Portal da Instituicao.
Instituicao.
09 Supervisdo do trabalho realizado pelo | Concluido Conforme nas avaliagbes do sistema
servidor Gustavo. Intranet da Fundacentro.
10 Capacitagdao dos servidores da Auditoria | Concluido Realizagdo de a¢Oes de capacitagdo através
Interna. de cursos via ENAP.
Avaliagdo dos atos, regularidade do processo Conforme processo aberto no SElI n?
11 licitatério de contratagdo do servico de | Concluido 47648.001157/2022.
manutencgdo predial.
Auditoria no Centro Regional de
Pernambuco. O trabalho ocorrerd nos
12 processos licitatdrios, dispensa e Conforme processo aberto no SElI n?
inexigibilidade, nos contratos, nos | Concluido 47648.001152/2022.
pagamentos, nas concessOes de diarias,
patrimonio, veiculos e controle interno.
Referente ao exercicio de 2021, por
amostragem.
Auditoria no Centro Regional de Minas
Gerais. O trabalho ocorrerd nos processos
13 licitatorios, dispensa e inexigibilidade, nos | Concluido Conforme processo aberto no SElI n?
contratos, nos pagamentos, nas concessdes 47648.001155/2022.
de diarias, patrimonio, veiculos e controle
interno.
Auditoria no Centro Estadual do Rio de
Janeiro. O trabalho ocorrera nos processos | Concluido
14 licitatérios, dispensa e inexigibilidade, nos




contratos, nos pagamentos, nas concessdes
de diarias, patrimonio, veiculos e controle

Conforme processo aberto no SEI n¢

47648.001154/2022.

interno.
15 Auditoria no Escritéorio Avancado de Santa
Catarina. O trabalho ocorrerd nos processos
licitatdrios, dispensa e inexigibilidade, nos | Concluido Conforme processo aberto no SElI n?
contratos, nos pagamentos, nas concessdes 47648.001156/2022.
de diarias, patrimonio, veiculos e controle
interno.
Avaliacao da conformidade dos Conforme processo aberto no SEI n9
16 procedimentos e a adequacdo e suficiéncia | Concluido 47648.001252/2022.
dos controles internos administrativos
guanto ao controle patrimonial.
17 Avaliagdo da fiscalizagdo do servico de | Realizado sem | Conforme processo aberto no SElI n¢
limpeza do CTN. previsio no | 47648.001214/2021.
PAINT 2022
18 Programa de Gestdo e Melhoria da Qualidade | Nao realizado
- PGMAQ.
Gestdo da execugcdo orcamentdria e | Emandamento | Conforme processo aberto no SEI n2
19 financeira e de registro contabil. 47648.000465/2022. Prazo de conclus3o
30/03/2023.
Avaliagao do processo licitatdrio e as rotinas
20 e procedimentos na fiscalizacdo dos servicos | Nao realizado
de suporte de TI.
21 Avaliagdo das bolsas para projetos. N3o realizado
22 Elaboracdo do PAINT para o exercicio de | Concluido Conclusdo do PAINT/2023.
2023.
23 Realizar benchmarking em outros érgdos | Em andamento | Prazo de conclusdo dessa atividade
para auditoria baseada em riscos. primeiro semestre de 2023.
24 Acompanhamento as diligéncias dos 6rgaos Dar o suporte necessdrio aos auditores da
de controle CGU e TCU. Concluido CGU e do TCU para a realizacdao de seus
trabalhos na Instituicdo.
25 Aperfeicoamento e avaliacdo da matriz de | Concluido Atualizacdo da matriz de risco. Utilizada na
risco da auditoria interna. elaboracdo do PAINT/2023.
Contabilizacdo dos beneficios da atividade de Quantificar e registro dos resultados dos
26 auditoria interna. Concluido beneficios da atividade da auditoria Interna.
27 Folha de pagamento de pessoal. N3o realizado
Programa de capacitacao de servidores, em Conforme processo aberto no SEI n¢
28 acGes educacionais, voltadas para melhorar o | Concluido 47648.000534/2022.

seu desempenho.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

Ainda de acordo com a tabela do PAINT 2022, segue abaixo o demonstrativo do quantitativo

de horas previsto pelas a¢des.




TABELA 3 — Demonstrativo da quantidade de horas previsto nas a¢ées do PAINT 2022

STATUS HORAS PORCENTAGEM
CONCLUIDO 3176 80%

EM ANDAMENTO 160 4%

NAO REALIZADOS 632 16%

TOTAL 3698 100%

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

No exercicio de 2022, a Auditoria Interna ndo executou todas as acbes previstas no
PAINT/2022.

As atividades que foram desenvolvidas geraram:
- 9 (nove) relatoérios de auditoria;
- 3 (trés) notas técnicas decorrentes de trabalhos demandados pelos gestores.

Dentre as acdes de auditoria prevista no PAINT/2022, ndo foram realizadas as a¢bes:

- Regularidade da folha de pagamento de pessoal;

- Avaliagdo do processo licitatério e a fiscalizacdo dos servicos de suporte de Tl;

- Avaliac¢do das bolsas para projetos;

- Avaliacdo das regularidades das licitagdes, governanca, controle interno e riscos
organizacionais do CTN.

- Registro de frequéncia dos servidores.

- Gerenciamento de estoque de material de consumo.

As duas primeiras foram reprogramadas no PAINT/2023.

3.5 - Recomendagoes emitidas e implementadas no exercicio, bem como as finalizadas pela assungao
de riscos pela gestdo, as vincendas, e as ndao implementadas com prazo expirado na data de
elaboragao do RAINT.

O referido tdpico da Instrucdo Normativa determina que se deva indicar a “quantidade de
recomendacdes emitidas e implementadas no exercicio, bem como as vencidas e as nao
implementadas até a data da elaboracgdo do referido relatério”. Nesse sentido compete-nos a ressalva
de que ndo é pratica desta unidade de Auditoria Interna estipular prazo para atendimentos as nossas
recomendacgdes, partindo da premissa que é de responsabilidade da alta gestdo zelar pela adequada
implementac¢do da recomendac¢do emitida pela Auditoria Interna.

Durante o exercicio de 2022 foram monitoradas as recomendacdes pendentes desde 2019,
com base nas respostas dos gestores e apds analise critica sobre o status em que a recomendacdo se
encontra.

Quanto as recomendac¢bes dos drgdos de controle (CGU e TCU), estas sdo realizadas por meio
das plataformas e-Aud e Conecta TCU.

O resultado apresentado nesse tdpico do relatério traz uma sintese da quantidade de
recomendagdes monitoradas e com seu status, de ndo atendida, atendida ou parcialmente atendida.

As recomendacbes baixadas/canceladas do monitoramento da Auditoria Interna, motivadas
pela perda de objeto, pela temporalidade da emissdo do relatdrio e pela apresentagdo de fatos novos
(alteracdo de normativas e legislacGes vigentes, mudanca de sistema, entre outros) ou, ainda, pela
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auséncia de prazo para implementagdo, ndo exime a responsabilidade da gestdo, no que couber,
guanto a implementacdo das recomendacdes ou pela gestdo de riscos oriundas da decisdo de ndo
implementacdo. E de responsabilidade da gestdo zelar pela adequada implementagdo das
recomendagdes emitidas pela Auditoria Interna, cabendo-lhe aceitar formalmente o risco associado
caso decida por ndo realizar nenhuma agdo quanto as constata¢bes/recomendagdes sugeridas pelos
orgdos de controle (IN CGU n2 03/2017).

Quanto as recomendacdes pendentes de implementacdo (ndo implementadas ou parcialmente
implementadas), estas serdo mantidas para o monitoramento de 2023.

TABELA 4 - Produto e Recomendagdes — 2019 a 2022

Ne
Ne de Ne de Recome::a oes
N2 Relatério ou Nota Técnica Recomendag¢des | Recomendagdes em ¢
Expedidas Atendidas

Monitoramento

Rel.001/2022- Contrato outsourcing

. ~ 2 2 0

de impressao
Rel.002/2022-capacitagdo de servidor 2 2 0
Rel.003/2022- contrato de limpeza e ) 1 1
conservagao.
Rel.04/2022- manutenc&o Predial 2 2 0
Rel.05/2022- avalia¢do da gestdo do

o 14 0 14
Escritdrio Avangado Pernambuco.
Rel.06/2022- avaliacdo da gestdo do

o . . 8 0 8
Escritdrio Avangado do Rio de janeiro.
Rel.07/2022- avaliacdo da gestdo do 4 3 1
Escritdrio Avancado de Santa Catarina
Rel.08/2022- Avaliacdo da gestdo c 0 c
avancada de Minas Gerais
Rel.09/2022- Avaliacdo da Gestdo de 11 0 11

Patrimonio.

Rel.001/2021- Contrato Vigilancia 2 2 0
Rel.002/2021 Repact/contrato 1 1 0
Rel.003/2021 3 3 0
Rel.004/2021 5 5 0
Recomendacg&es TCU/CGU 11 6 5
w0 0000000000
Rel.001/2020- EANO 5 4 1
Rel.003/2020 Repact/contrato 2 0 2
@ 0000000
Rel.001/2019/ CRDF 1 0 1
Rel. 005/2019 Patriménio 4 0 4
Nota Técnica 01/2019 2 2 0




Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

Observagao: Em 2023 a Auditoria interna pretende a utilizar o sistema e-Aud para monitorar
as recomendagbes emitidas nos relatérios de auditoria.

A seguir segue os quadros com as recomendag&es em aberto e em monitoramento pela

auditoria.

TABELA 5 — Recomendagdes de Auditoria sobre Gestao de Patrimdnio (2022)

CONSTATACAO

RECOMENDAGAO

Auséncia do inventdrio de bens referente ao exercicio de
2021 do CTN até a presente data, consolidagdo das
informacgdes obtidas por meio dos levantamentos do
confronto dos registros com os bens permanentes.

Deve proceder a anualidade do inventario de bens
permanentes em obediéncia a exigéncia da
legislagao.

Falta de comunicacdo da area de patrimbnio com as
demais dreas ou unidade descentralizadora da
Fundacentro, e a auséncia da disponibilidade do manual
no portal.

1) Que a area responsavel pelo patrimonio da
Instituicdo, avalie a possibilidade de divulgar por
meio de comunicag¢do eventos mais relevantes, como
a necessidade de realizar o inventario anual, cobrar o
envio do relatdrio inventariado apds avaliagao critica
dos mesmos, e baseada nos relatos da comissao,
deverd recomendar/orientar a drea facilitando assim
a correcdo dos problemas ou inconformidades; 2)
Que proceda a atualizacdo do manual de gestdo e
patrimOnio para que o mesmo ndo caia em desuso,
pois considerando a migracao do atual sistema de
controle do patrimdnio para o SIADS apés publica-lo,
pois acreditamos que havera melhorias nos atos,
fatos e processos relacionados com o sistema de
patrimonio.

Auséncia da implementacdo ao sistema SIADS para a
adequacdo das questbes patrimoniais. Além de nao
atender a exigéncia, o controle do patrimonio da
instituicdo continua fragilizado.

Que a Fundacentro promova uma ampla divulgacdo
sobre a migracdo para o sistema SIADS e suas
implicagOes.

Ndo atendimento a exigéncia normativa pelo fato da nao
realizacdo de inventario, o que gera uma deficiéncia no
controle patrimonial.

Que os gestores da area de patriménio promovam a
sistematizacdo dos procedimentos relativos ao
patrimonio de forma a atualizar todos os
langamentos pendentes.

Possibilidade de melhorias relacionadas a transparéncia
e a publicidade nos procedimentos de desfazimento de
bens, insuficiéncia de informag¢des com vista a fixacdo de
parametro da situacdo dos bens.

1) Embora as doagbBes dos bens ja tenham sido
aprovadas e entregues antes de efetuar as baixas dos
referidos bens doados, que a area de patriménio faga
uma andlise do processo e se posicione sobre os
mesmos e junte aos autos um breve relatério
informando tanto as instituicdes contempladas
quanto aquelas que ndo foram e os respectivos
motivos, facilitando assim a informacdo; 2) Devera
ser publicado no portal da Fundacentro um boletim
informando as instituicdes contempladas com os
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bens, visando o principio da transparéncia; 3)
estabelecer critérios objetivos no processo de
desfazimento para avaliacdo dos bens; e 4) Criar
fluxograma para os processos de desfazimento dos
bens.

Contas desatualizadas, falha nos controles e registros
contabeis de bens n3do localizados, ou seja, divergéncia
patrimonial entre os sistemas auxiliar de patrimonio da
Instituicdo e o SIAFI.

Proceder agdo em conjunto com os setores
envolvidos com objetivo de sanar as diferencgas
encontradas entres os valores apresentados no
sistema de patrimonio e o SIAFI.

O acervo bibliografico da Instituicdo deve integrar ao
sistema de patrimOnio e observa-se que ja existe
iniciativa pela gestdo visando sanar a irregularidade
constatada.

Definir metodologia para inser¢cdo do material
bibliografico no sistema de patrimonio da Instituicao
além de instituir processo de inventario dos livros
existentes.

Ha um evidente desajuste nos registros dos sistemas de
controle patrimonial da Fundacentro que nao foram
priorizados busca por solucdes pelos setores
responsaveis a fim de que tais informagdes convergissem
entre os dados registrados no SIAFI e no Controle interno
de patrimoénio da Instituicdo.

Desenvolver entre as d4reas uma comunicagao
visando identificar as causas das distorgdes
encontradas e avaliar as necessidades de efetuar os
ajustes nos sistemas envolvidos, visando eliminar as
distor¢Ges, ou seja, identificar onde esta o problema
para evitar retrabalhos e ndo tornar vulneraveis o
controle e registro destas informacdes.

A reavaliacdo e depreciacao dos ativos permanentes da
Fundacentro, bem como os devidos ajustes contdbeis,
nao foram priorizados pelas areas envolvidas.

1) Calcular e reconhecer as depreciacées do exercicio
corrente  com a maior brevidade possivel e
reconhecer as deprecia¢cGes dos exercicios anteriores
em conta; 2) capacitar um grupo de servidores com o
objetivo de efetuar a reavaliagdo para todos os bens
que foram adquiridos até o limite imposto pela
norma legal.

Procedimento de movimentacdo e responsabilidade
sobre os bens encontra-se desatualizados, ou seja, ha
uma auséncia de transicdo dos bens de uso da area na
mudanca de chefia, podendo ocorrer divergéncia de
termo de responsabilidade com um responsdvel que nao
se encontra mais na drea ou até mesmo na Fundacentro
e a possibilidade de desaparecimento desses bens.

Instituir procedimento formalizado, como
fluxograma de transferéncia interna de bens para as
rotinas de acompanhamento e regularizagcdao sempre
gue houver mudanca de agente responsdvel, ou seja,
realizar uma prévia conferéncia fisica dos bens
permanentes com a emissdo de um novo termo de
responsabilidade.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 6 - Recomendagdes de Auditoria sobre o Escritério Avangcado de Minas Gerais (2022)

CONSTATACAO

RECOMENDAGCAO

Falha no planejamento do inventdrio, morosidade no
encerramento do inventario fisico e demora no processo
de desfazimento dos bens.

Realizar o inventario anual de bens, assegurando que
os trabalhos sejam desempenhados por comissdo
inventariante; A Instituicdo deve desenvolver
metodologia especifica para realizar todas as
reavaliacOes institucional previsto e exigidas por Lei;
A Comissdo de Inventario Anual devera ser designada
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antes do final do exercicio, e em tempo habil, para a
execucdo do levantamento dos bens modveis,
registros no Siafi, com base nos registros contabeis e
controle patrimonial do referido exercicio.

Insuficiéncia na definicdo de rotinas e procedimentos
para o pagamento de energia elétrica.

Dar mais eficiéncia na condug¢do do pagamento, como
por exemplo anexar os comparativos més a més para
se ter uma média de consumo e anexar cépia do
contrato no inicio do processo.

Desorganizagdo dos processos, sendo que os
pagamentos e fiscalizagdo abrangem mais de um ano
letivo.

Abrir para cada exercicio um processo novo de
pagamento e fiscalizacdo para cada contrato vigente.

Morosidade no processo de contratacgdo.

Verificar e definir um prazo junto a Administracdo
para os servicos essenciais da unidade a fim de
minimizar o risco de a mesma ficar sem algum tipo de
contrato.

Os fiscais e gestores ndo possuem cursos de gestdo e
fiscalizacdo de contratos administrativos.

Capacitagdo dos servidores com cursos sobre
fiscalizacdo e gestdo de contratos administrativos e
da nova lei de licitagGes.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 7 - Recomendagdes de Auditoria sobre o Escritorio Avangado de Santa Catarina 2022

CONSTATACAO

Falha no planejamento do inventario e morosidade no
encerramento do inventdrio fisico.

RECOMENDAGAO
1) Realizar o inventdrio anual de bens, assegurando
que os trabalhos sejam desempenhados por
comissdo inventariante; 2) A Instituicdo deve

desenvolver metodologia especifica para realizar
todas as reavaliagdes institucional previsto e exigidas
por Lei; 3) A Comissdo de Inventario Anual devera ser
designada antes do final do exercicio, e em tempo
habil, para a execu¢dao do levantamento dos bens
moveis, dos bens imdveis (registros no Siafi
adequados com os do Sistema SPIUnet), e dos bens
intangiveis, com base nos registros contadbeis e
controle patrimonial do referido exercicio.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 8 - Recomendagdes de Auditoria sobre o Escritorio Avangado do Rio de Janeiro 2022

CONSTATACAO

RECOMENDAGCAO

Ha no relatdrio final de inventario muitos itens com o
status de “ndo encontrados”. Houve uma morosidade no
processo dessa contragao.

Que seja aberto um Processo Administrativo em que
a Administracao solicite as justificativas para os bens
ndo encontrados e defina se os mesmos serao
somente excluidos do sistema de patrimonio da
Fundacentro ou se também havera ressarcimento ao
erario.

Termos de Responsabilidade nao foram encontrados nos
processos.

Atualizar os Termos de Responsabilidade dos bens
moveis.
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Ndo ha formalizacdo de servidor para cuidar e controlar
os veiculos.

Que a Administracdo nomeie um servidor para
controlar o veiculo da unidade.

Ndo hda um termo de vistoria ou uma comissdao de
servidores para classificacgdo do veiculo como
antiecondmico, além do mesmo ainda estar sendo
guardado em vaga alugada para manutencdo do veiculo.

Instaurar uma comissdo para que os bens moveis
sejam classificados e avaliados, e para os bens
ociosos, inserviveis antieconémicos e irrecuperaveis
gue sejam abertos os processos de transferéncia
observando a legislacdo para o correto
procedimento.

Relacdo dos bens esta desatualizada no SIAFI.

Atualizar os bens no sistema SIAFI e dar baixa nos
bens transferidos da unidade para o CTN.

Ainda esta pendente o Termo de Compartilhamento de
rateio das despesas.

Regularizar o Termo de Compartilhamento de rateio
das despesas proporcional a area utilizada pelo EARJ.

Ndo ha portaria de fiscalizagdo dos contratos vigentes.

Designar  portaria de fiscalizagdo  técnica,
administrativa ou setorial para que os servidores do
EARJ possam avaliar a qualidade e quantidade dos
servicos prestados de acordo com a IN 05/2017.

N3do foi informado se os servidores possuem capacitagao
para a fiscalizagdo e gestdo de contratos administrativos.

Capacitagdo dos servidores com cursos sobre
fiscalizacdo e gestdo de contratos administrativos e
leitura da IN 05/2017 e IN 40/2020.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 9 - Recomendagdes de Auditoria sobre o Escritorio Avancado de Pernambuco (2022)

CONSTATACAO

RECOMENDAGAO

Insuficiéncia na defini¢cdo de rotinas e procedimentos a
dar mais eficiéncia na condugdo do processo de
contratagdo; 2) Morosidade no processo de contratagdo.
E; 3) Ndo houve uma atualizacdo do Mapa de Riscos apés
a celebragdo do contrato.

Formalizagdo em um documento especifico, com
objetivo de estabelecer os papéis e
responsabilidades dos gestores e servidores, em
relagdo a estruturacdo de processos de trabalho
para as etapas que compdem cada processo de
contratacdo; 2) Recomendar um prazo para
elaboracdo das fases de contratagdo em tempo
habil e exequivel para esse servico e; 3) Atualizar o
mapa de riscos, especialmente porque possibilita a
identificacdo de riscos aos quais as operac¢des
passaram a ficar expostas.

Auséncia de informagdes ao fiscal com intuito de
padronizar a fiscalizagdo e definir método para afericdo
dos resultados.

Quando da designacao do fiscal, devera ser
acompanhada de orientag¢do de como o servidor
devera executar a fiscalizacdo do contrato.

Auséncia de procedimentos internos adequado para
garantir que todos os documentos que comprovam a
efetiva fiscalizagdo contratual, ou seja, aferi¢do da
qualidade da prestagdo dos e servigos.

Criar mecanismo de rotinas do fiscal do contrato no
intuito de registrar que a contratada vem
cumprindo com as suas obrigacdes contratuais e
exercendo suas atividades a contento.
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Falta de capacitacao para a fungdao cumprimento da
IN/05/2017, ou indicacdo de oferta de cursos quando da

A Fundacentro deve criar uma estrutura ou um
servidor responsavel para repassar informacdes a
cada servidor/fiscal, assim que houvesse a
designacao para atuar como fiscal

designacao de fiscalizagdo de contrato.

Elaborar um check list especificamente para cada
contrato para auxiliar o fiscal no adequado
cumprimento de suas atribuicdes.

Ndo estdo sendo feitos os relatérios de recebimento
provisdrio e definitivo pela fiscalizacdo e gestdo dos
contratos com dedicacdo exclusiva de mao de obra.

Definir modelos de relatérios conforme IN
05/2017.

O indice de Medi¢do de Resultados (IML) n3o esta sendo
preenchido.

Implementar o uso do IML de acordo com modelo
da IN 05/2017 para os valores que serdo faturados
pela empresa prestadora de servicos, com os
indices de produtividade e valores de glosa quando
houver.

Nao foi verificado registro de anotagGes prdpria ou livro
de ocorréncia.

Implementar o registro de anotagGes propria ou
livro de ocorréncia para dar transparéncia nas
irregularidades e inconformidades encontradas,
bem como para aplicar adverténcia ou san¢ao caso
seja necessario.

Dificuldade com a limitada visdo sobre o processo para
levantamento dos dados que possibilite fornecer
informacgdes necessaria para emissdo de opinido e
assegurar a fidelidade e integridade dos registros de uma
forma mais rapida.

Abrir para cada unidade um processo integrante
individual quando tratar-se de repactuagao com a
mesma empresa contratada para diversas unidades
descentralizadas, tornando aptos a gerenciar de
forma mais eficiente e eficaz a documentacado e
apensa-los no processo principal.

Servidor exercendo atividades sem aptidao ou amparo
legal na fiscalizacdo do contrato.

Capacitacdo dos servidores com cursos sobre
fiscalizacdo e gestao de contratos administrativos e
leitura da IN 05/2017 e IN 40/2020.

Falha no planejamento do inventdrio e morosidade no
encerramento do inventdrio fisico.

Realizar o inventario anual de bens, assegurando
que os trabalhos sejam desempenhados por
comissdo inventariante e a Instituicdo deve

desenvolver metodologia especifica para realizar
todas as reavalia¢Oes institucional previsto e

exigidas por Lei.

1) Deficiéncia no processo de desfazimento dos bens, em
especial sobre auséncia de informacdes da avaliagdo da
conveniéncia e oportunidade socioeconémica e avaliagdo
prévia previa dos bens; 2) Morosidade no processo de
desfazimento de bens; 3) Inexisténcia do demonstrativo
ao método de calculo e base de calculo para a
depreciacdo dos bens doados; 4) falta de baixa dos bens
doados.

1) Em conjunto com a area de patriménio efetuar
revisao das deprecia¢cdes nos processos de
desfazimento de bens; 2) Efetuar os langcamentos
de baixas no sistema SIAFI dos bens doados; 3)
Maior eficiéncia no processo de desfazimento de
bens, a fim de garantir celeridade e eficiéncia no
processo; 4) Nos futuros processo de doagao
atencao especial seja observado os embasamento
do Art. 17 da lei 8.666/93 e o art. 82 do Decreto n2
9.373/18, ou seja, grau maior de adequacgédo e
cumprimento das normas vigentes.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro
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TABELA 10 - Recomendacgoes de Auditoria sobre o contrato de Limpeza do CTN (2022)

CONSTATACAO

RECOMENDAGCAO

N3ao foi localizado pela auditoria nos demonstrativos de
pagamento junto dos funciondrios o auxilio creche, que
consta no calculo da planilha de formacgao de precos.

Informar se o auxilio creche esta sendo pago e tomar
as medidas necessdrias caso ndo esteja sendo pago.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 11 — Recomendacgdes de Auditoria sobre a Repactuagao da Lideranga (2020)

CONSTATACAO

RECOMENDAGAO

N3do houve a redugdo da aliquota para os custos ndo
renovaveis (Submaddulo 4.4, itens A,B,D e E) a partir do
segundo ano nas planilhas de repactuacao.

Que seja feita a corregao dos calculos das planilhas de
repactuacdo de 2016 e 2017, e caso a Administragao
acate os valores pagos indevidamente, que sejam
corrigidos os valores nas repactuacoes 2018 e 2019 e
ja com os indices ndo renovaveis corrigidos.

Nao houve a convalidacdo das repactuacdes de 2018 e
2019 até a presente data.

Verificar o prazo pela Diretoria de Administracao e
Financgas para a deliberacdo das repactuacdes 2018 e
2019.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 12 — Recomendagdes sobre o Escritorio Avancado do Norte- Para (2020)

CONSTATACAO

RECOMENDAGAO

Processo de ado¢do dos veiculos do Parda ndo foi
concluido. Ou seja, ndo foi assinado pela Fundacentro
o Certificado “DUT”.

Buscar solugbes junto com o intuito de obter a
segunda via dos documentos dos veiculos doados,
para que possa concluir o processo de doagao, e que
possa realizar a transferéncia juntos ao 6rgao,
passando toda a responsabilidade do veiculo a que o
recebeu.

Fragilidade no processo de apuracgao dos bens furtados,
com vistas a buscar reposic¢ado ao erario.

Que providencie abertura Termo Circunstanciado
Administrativo sobre os bens furtados.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro

TABELA 13 — Recomendagoes de Auditoria sobre o Centro Regional do Distrito Federal (2019)

CONSTATACAO

RECOMENDAGCAO

Tanto o pagamento da multa de transito como sua
classificacdo contabil foram realizados incorretamente.

Notificar o Ministério do Trabalho para que ele efetue
o ressarcimento do valor dispendido, pela Regional,
referente as multas do veiculo utilizado por eles. Caso
nao haja éxito do reembolso solicitar a Presidéncia da
Fundacentro a instauragdo de processo de sindicancia
apuratdria visando identificar o responsavel pela
geracdo de despesa para a Fundacentro.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro
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TABELA 14 - Relatérios TCU e CGU (2022)

ORIGEM RECOMENDAGAO STATUS

A Caixa de Financiamento Imobilidrio da Aerondutica, a Fundacdo
Coordenagdao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Capes), a Fundagdo Jorge Duprat Figueiredo, de Seguranga e Medicina
do Trabalho, ao Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais
Anisio Teixeira (Inep), ao Instituto Federal de Mato Grosso do Sul
(IFMS) e a Universidade Federal de Roraima (UFRR), unidades com

Em monitoramento
dentro do prazo.

TCU N . . . PRAZO: 27/02/2023.
indicios detectados em exercicios anteriores a serem esclarecidos e
~ Cobranga em
gue ndo apresentaram qualquer resposta sobre os fatos em 2022, que,
. . ) 3 .. 28/02/2023 pelo SEI
no prazo de sessenta dias, enviem, por meio do Médulo Indicios do e-
Pessoal, esclarecimentos sobre os fatos, conforme prerrogativa
assegurada ao TCU no art. 42 da Lei 8.443, de 16/7/1992 (como
detalhado a peca 122) (§ 52);
Prazo: 28/10/2022.
Que a Fundacentro realize levantamento dos valores de ISSQN Processo ja enviado
. . ~ . pela DAF para a
recolhidos a partir de NFS-e de prestacao de servicos para o CTN e o A ,
s, o Presidéncia. Porém,
CcGuU ERBS desde o inicio da contratacdo, compare os valores constantes da

como estd vago este
cargo o processo estd
parado (28/02/2023).

planilha de formacado de preco da empresa contratada, e realize glosa
dos valores pagos a maior com a devida corregao.

Fonte: Auditoria Interna da Fundacentro
Descricao dos fatos relevantes que impactaram a execugao dos servicos de auditoria.

Neste tdpico serdo descritos os fatos relevantes que impactaram positiva ou negativamente
Nos recursos e na organiza¢do da Unidade de Auditoria Interna e na realizagao da auditoria.

O primeiro, os operacionais, refere-se a situa¢do ainda grave causada pela Pandemia de Covid-
19, a qual persistiu durante o primeiro semestre do corrente ano de 2022. Sendo que tal conjuntura
impactou diretamente na conclusdo dos trabalhos, visto que a quantidade de servidores afastados de
suas atividades presenciais resultou em diversos pedidos de dilatacdo de prazos para o envio de
respostas/esclarecimentos as SolicitacSes de Auditoria (SA), de forma que tais pedidos de prorrogacdo
impactaram diretamente no prazo médio das avaliagdes previstas no PAINT, consequentemente as
horas alocadas no trabalho foram insuficientes.

Dificuldades em encontrar cursos em EAD, com objetivo de viabilizar a realizacao de auditoria
nas atividades previstas no PAINT.

E importante destacar que, durante o exercicio de 2022, o servidor Gustavo, lotado na
Auditoria Interna, ficou afastado de suas atividades durante 35 (trinta e cinco) dias, sendo um periodo
de 20 (vinte) dias a titulo de licenca paternidade pelo nascimento da sua filha e o restante concedido
oficialmente a titulo de “licenca por motivo de doenca da filha”. Também ocorreram auséncias
tempordrias pontuais do chefe da Auditoria Interna para levantamentos das condicGes de saude, o que
ap6s ampla investigacdo médica culminou na necessidade de procedimento cirldrgico invasivo, para
extracdo de possivel tumor maligno, ocasionando um afastamento de 30 (trinta) dias para tratamento
de saude do servidor.

Além disso, as auditorias previstas para verificagdo de registro de frequéncia dos servidores e
gerenciamento de estoque de material de consumo ndo foram possiveis devido ao numero de
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servidores em trabalho remoto ser muito alto, ndo havendo recurso para controlar esse objeto e,
consequentemente, a quase nulidade de movimentacao do estoque de materiais da Fundacentro.

3.6 - Valor dos beneficios financeiros e dos quantitativos dos beneficios nao financeiros auferidos
em decorréncia da atuac¢ao da Auditoria Interna ao longo do exercicio, conforme disposicao da IN n2
10, de 28 de abril de 2020, da CGU.

De modo geral, o processo de contabilizacdo decorre das agdes de monitoramento das
recomendacgdes, conforme previsto no Plano de Auditoria Interna, e da atua¢do da Auditoria Interna
na apuracao de indicios de irregularidades.

A Auditoria Interna, no exercicio de sua missdo institucional, atua no fomento a governanga, e
ao aprimoramento dos controles internos. A quantificagao dos beneficios decorrentes da atuacao da
Auditoria Interna tem por base a sistematica de quantifica¢do e registro de beneficios da atividade de
auditoria interna governamental aprovada pela Instru¢do Normativa n2 10/2020 e complementada
pela Portaria n? 1.117/2020, ambas da CGU. Por essa metodologia, cada recomendagdo
implementada, que ndo tenha implicacdo financeira, equivale a um ponto. Ja as recomendacGes com
repercussao financeira, tém seu valor equivalente aos valores recuperados ou aos gastos evitados.

Quanto aos beneficios ndo financeiros, a Auditoria Interna identificou beneficios advindos da
implementacdo de recomendacbes dos seguintes relatérios: Relatério de Auditoria n2 001/2019
(Avaliagdo da Gestdo da Unidade Descentralizada de Santa Catarina-CESC); Relatério de Auditoria n?
003/2019 (Avaliacdo da Gestdo da Unidade Descentralizada do Estado do Parand); Relatério de
Auditoria n? 005/2019 (Avaliacdo patrimonial do CTN); Nota Técnica 001/2019 (Programa de Pds
Graduacgdo); Relatério das UD’S/2020 (imdveis subutilizados); Relatério n2 03/2020 (Avaliagdo da
Gestdo do Escritorio Avancado do Norte - Pard); Relatério de Auditoria n2 001 e 002/2021 (Avaliagdo
da Gestdo, Fiscalizacdo e Repactuacdo do Contrato de Vigildncia); Relatério de Auditoria n2 003/2021
(avaliagdo do auxilio funeral); Relatério de Auditoria n2 004/2021 (avaliagdo da per capita no plano de
saude).

Note que sdo atividades que possibilitam um beneficio de ordem nao financeira, mas com
impacto na rotina dos setores no ambito da Fundacentro, haja vista que traz melhorias de carater
operacional e aprimoramento de normativos, que totalizaram 24 (vinte e quatro). Para as demais
recomendacOes, apesar de haver impactos positivos para a Administracdo Publica, ndo foram
consideradas por essa Auditoria como beneficios por ndo se enquadrarem nos critérios dispostos na
IN CGU n2 10/2020.

3.7 - AgoGes de capacitagao realizadas, com indicacdo do servidor capacitado, carga horaria e temas.
A capacita¢do do Paint no exercicio do primeiro semestre de 2022, estipulou 80 horas para
participacdao em cursos e 88 horas de fortalecimento da auditoria, por meio de estudo da legislacdo

pertinentes voltadas para agregac¢do de conhecimentos, habilidades e competéncias.

Cursos realizados pelo servidor Gustavo Holzbach Haibara.

1. Auditoria de Gestdo Documental (20 horas).

2 Auditoria e Controle para Estatais (20 horas).

3. Contabilizacdo de Beneficios (10 horas).

4 Normas Internacionais de Auditoria Financeira NIA (40 horas).
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Cursos realizados pelo servidor Benedito Silva Guimaraes Filho
1. Controle na Administragdo Publica (30 horas).
2. Gestdo de Risco nas Contratagdes (40 horas).

3.8 - Informe sobre os resultados do Programa de Gestao e Melhoria da Qualidade-PGMQ.

Por meio da Instru¢do Normativa SFC n2 03/2017, a Controladoria-Geral da Unido determinou
que as Unidades de Auditoria Interna Governamentais devem instituir e manter um Programa de
Gestdo e Melhoria da Qualidade (PGMQ).

Inicialmente, cabe informar que a Unidade de Auditoria Interna da Fundacentro ainda nao
possui formalizado um Programa de Gestdo de Melhoria da Qualidade (PGMQ), que busca estabelecer
acGes de carater permanente de modo a fornecer um plano sequencial, ldgico e evolutivo para o seu
desenvolvimento, em alinhamento as necessidades da organizacdo e aos padrdes profissionais
aplicaveis a atividade de auditoria interna.

Contudo, visando aprimorar e melhorar a gestdo continua da qualidade da atividade de
auditoria interna governamental, que contemple a garantia no atingimento dos objetivos e metas dos
trabalhos e entrega de valor agregado a gestdo, no ano de 2022 buscou-se preliminarmente
contemplar avaliages externas com as areas/unidades auditadas, atendendo, assim, parcialmente ao
item VIIl do art. 17 da IN n2 9/2018 da CGU.

Temos previsto no PAINT dos ultimos exercicios, acdes de fortalecimento da Auditoria Interna,
as quais também tém por objetivo a gestdo e melhoria da qualidade da atividade de auditoria interna
governamental e melhorar a maturidade do modelo IA-CM e niveis dos diversos KPA estabelecidos ao
nivel 2.

Destinadas a avaliar a qualidade, a produzir informacgdes gerenciais e a promover a melhoria
continua da qualidade das atividades da Auditoria Interna, iniciamos a elaboracdo de Painel de
Gerenciamento das Atividades da Auditoria. Para o desenvolvimento deste trabalho solicitamos a
colaboracédo do servidor da Fundacentro, Evandro Tamaiti na elaboragdo de questionario aos gestores
com objetivo de “feedback” e a supervisdo do trabalho de auditoria.

3.9 - Anadlise consolidada acerca do nivel de maturagdao dos processos de governanga, de
gerenciamento de risco e de controles internos da Instituicdo, com base nos trabalhos realizados.

Sobre essa andlise prevista no art. 11, VI, da Instrucdo Normativa SFC/CGU n.2 5/2021,
inicialmente cabe lembrar que sdo componentes dos controles internos da gestdo, o ambiente de
controle interno da entidade, a avaliacao de risco, as atividades de controles internos, a informacao e
comunicagao e o monitoramento.

Com esse anteparo, em uma analise geral é possivel dizer que ha entre os gestores uma maior
conscientizagcdo acerca da importancia dos controles internos e da governanga na Fundacentro.

As melhorias identificadas no ambito da instituicdo, com a elaboracdo e aprovacdo de
documentos, tais como o Plano Diretério de Tecnologia da Informagdo e Comunicagao-PDTIC, atestam
o aperfeicoamento, assim como a abordagem de mapeamento de riscos com o uso do sistema Agatha.

No tocante ao nivel de maturacdo dos processos de governancga, de gerenciamento de risco e
de controles internos da Instituicdo, destaca-se a progressiva busca da Fundacentro em promover
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melhorias dos mecanismos de controle internos, reflexo de uma politica administrativa cada vez mais
envolvida com o fortalecimento das praticas de gestdo publica. Todavia, permanece a caréncia de
acoes de sensibilizacdo, capacitagdo e orientagdo nas dreas que nao possuem mapeados 0s processos
com a dimensao do risco.

Foram realizadas visando a promoc¢ao e maturidade da gestao de riscos na instituicao:
publicacdo da politica de gestdo de riscos institucionais;
designacdo de unidade responsavel por controles internos;
aprovacdo do plano de integridade institucional 2020-2021: a) relatério de gestdo de risco de
integridade; b) estratégica de capacitacdo; c) plano de comunicacdo e; d) avaliagdo dos controles
existentes;
implementacdo do sistema de gestdo de riscos em fase de ajuste final; e
publicacdo da metodologia de gestdo de riscos institucionais

Conclui-se entdo que se esta diante de avancos, que poderdo ser incrementados com o
aprimoramento dos processos de governanca, de gerenciamento de riscos e de controles internos.

4 - CONCLUSAO

A atuacdo da Auditoria Interna possui carater preventivo, de acompanhamento e consultoria,
com a finalidade de verificagdo do cumprimento da legislacdo, da missdo institucional, dos principios
gue norteiam os atos da Administracdo, com o intuito de evitar possiveis desvios e penalidades por
parte dos 6rgdos de controle.

O presente relatdrio buscou considerar os elementos exigidos pela norma que o regulamenta e expor
a execucgao dos trabalhos desenvolvidos pela Auditoria Interna da Fundacentro no exercicio de 2022,
tendo como referéncia o PAINT/2022.

Embora ndo tenha cumprido integralmente seu planejamento, foi factivel desempenhar
devidamente suas obrigacGes ao assistir a organizagdo na consecugao de seus objetivos institucionais,
ao propor melhorias nos controles internos administrativos e ao propor recomendagdes nas causas
identificadas, contribuindo, assim, de forma independente e objetiva com o processo de governanca.

Observamos também que temos melhorias para alcangar na nossa atuagao e assim o faremos,
a fim de cumprir os propdsitos da Auditoria Interna, de colaborar, dentro dos limites éticos, técnicos e
profissionais.

Em face do exposto, e em cumprimento da Instru¢cdo Normativa/CGU/n2 05, de 27/08/2021,
apresenta-se a Controladoria Geral da Unido-CGU, os resultados dos trabalhos desenvolvidos pela
Auditoria Interna da Fundacentro, referentes ao exercicio de 2022, para analise e providéncias que
entenderem pertinentes.

Sao Paulo, 13 de margo de 2023.

BENEDITO SILVA GUIMARAES FILHO
Auditor Chefe

GUSTAVO HOLZBACH HAIBARA
Assistente em Auditoria |
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