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CGU - Controladoria Geral da Unido

Consup - Conselho Superior

Ifal — Instituto Federal de Educacgao, Ciencia e Tecnologia de Alagoas
NA — Nota de Auditoria

Paint- Plano Anual de Atividade de Auditoria Interna
PPP — Plano de Providéncia Permanente

Raint - Relatério Anual de auditoria Interna

SA — Solicitagdo de Auditoria

UAIG - Unidade de Auditoria Interna Governamental
TCE - Tomada de Contas Especial

TCU — Tribunal de Contas da Uniao



INTRODUCAO

Bem-vindo ao Manual de Auditoria Interna do Instituto Federal de Alagoas (Ifal).

Este documento foi elaborado com o propdsito de servir como um guia abrangente e préatico
para a execugéo das atividades de auditoria interna dentro do nosso Instituto. A Auditoria
Interna desempenha um papel fundamental na promogédo da governanga, gestdo de riscos e
controles internos, o que contribui significativamente para a eficiéncia, a transparéncia e a
conformidade das operacdes do Ifal.

O objetivo deste manual é fornecer uma estrutura clara e consistente para a conducéo e
desenvolvimento das atividades no ambito da auditoria interna, assegurando que todas elas
sejam realizadas de acordo com padrdes profissionais e éticos. Ele busca delinear os processos,
metodologias e praticas recomendadas que devem ser seguidos pela equipe de auditoria
interna, bem como as responsabilidades de todos os envolvidos no processo de auditoria.

A auditoria interna € uma atividade independente e objetiva que busca agregar valor e melhorar
as operacOes do Ifal. Ela auxilia a administracdo a atingir seus objetivos ao trazer uma
abordagem sistematica e disciplinada para avaliar e melhorar a eficacia dos processos de
gerenciamento de riscos, controle e governanga. Através da auditoria interna, busca-se
identificar oportunidades de melhoria, assegurar a conformidade com leis e regulamentos,
prevenir e detectar impropriedades e irregularidades.

Este manual esta estruturado para contemplar os seguintes aspectos:

Plano Anual de Atividades de Auditoria Interna (Paint).

Acéo de Auditoria: Detalhamento das etapas do processo de auditoria, desde o planejamento
até a execucao e o relatério final; Descricdo das técnicas e ferramentas utilizadas.
Monitoramento: Procedimentos para o monitoramento continuo e o acompanhamento das
recomendagdes de auditoria.

Programa de Gestdo e Melhoria da Qualidade (PGMQ): Identificacédo de oportunidades de
Melhoria.

Relatdrio Anual de Atividades de Auditoria Interna (Raint).

Parecer sobre a prestacao de contas anual: opinido geral sobre a adequagdo dos processos
de governanca.

A equipe de Auditoria Interna do Ifal estd comprometida com a melhoria continua. Este manual
reflete o compromisso com a profissionalizagéo da funcéo de auditoria interna e a promogéo de
uma cultura organizacional orientada para a transparéncia, a responsabilidade e a eficiéncia.
Assim, todos os servidores da Auditoria Interna devem se familiarizar com este manual e utiliza-
lo como uma referéncia constante em suas atividades diarias. Através da implementacéo
consistente das diretrizes aqui estabelecidas, pode-se garantir que a auditoria interna continue
a agregar valores para a Instituicéo.



1. PLANO ANUAL DE
ATIVIDADES DE
AUDITORIA INTERNA
- PAINT

O Paint deve ser elaborado com a finalidade de definir os trabalhos prioritarios a serem
realizados no periodo objeto do plano.

Definido pela IN CGU n°® 5/202], art. 3°, a Unidade de Auditoria
Interna deverd considerar na elaboragdo do Paint, acées de

realizacédo obrigatdria definidas nas normas que tratam do

tema, o planejamento estratégico e as expectativas da alta E
administragcdo da wunidade auditada e demais partes 7 \
interessadas; os riscos significativos a que a unidade auditada

estd exposta e os seus processos de governanga, de @
gerenciamento de riscos e de controles internos; a

complexidade do negdcio, a estrutura e outros fatores da III
unidade auditada; a estrutura e os recursos humanos, logisticos \ Z
e financeiros disponiveis na unidade de auditoria interna v
governamental. Esses aspectos estdo estabelecidos nas

atividades do fluxo do processo de elaboragcdo do Paint,
publicado no site intitucional.



https://repositorio.cgu.gov.br/bitstream/1/66718/4/IN_5_2021.pdf
https://www2.ifal.edu.br/acesso-a-informacao/auditorias/paint.png
https://www2.ifal.edu.br/acesso-a-informacao/auditorias/paint.png
https://www2.ifal.edu.br/acesso-a-informacao/auditorias/paint.png

1.1. IDENTIFICACAO DOS MACROPROCESSOS OU TEMAS A SEREM DESENVOLVIDOS NO

EXERCICIO SEGUINTE

Os macroprocessos ou temas identificados consideram a

obrigacdo normativa, selegdo baseada em riscos, solicitagdo da

alta administragéo, solicitagédo de 6rgéos de controle interno ou

externo, entre outras situagdes. Ressalta-se a necessidade de

emissao das respectivas justificativas no documento.

1.2. ESTIMATIVA DOS RECURSOS DESTINADOS AS ACOES

De acordo com a IN n° 5/2021, O Paint deve estabelecer uma previsdo realista das

atividades a serem realizadas no periodo, contendo, no minimo:

v/ relagdo dos servigos de auditoria a serem realizados pela Unidade de Auditoria Interna

Governamental (UAIG), com informacgdes sobre: o tipo de servigo (avaliagao, consultoria

ou apuragao); o objeto; o objetivo; datas previstas de inicio e concluséo; carga horéria

prevista; e a origem da demanda;

Vv previsdo de alocagdo da forga de trabalho, nas seguintes categorias: servigos de

auditoria; capacitacdo; monitoramento das recomendacdes emitidas em trabalhos

anteriores e ainda ndo implementadas; gestdo e melhoria da qualidade da atividade de

auditoria interna governamental; levantamento de informacgdes para 6rgaos de controle

interno ou externo; gestdo interna; e demandas extraordinarias recebidas pela UAIG

durante a realizagdo do Paint.

1.3. ENCAMINHAMENTO A CGU DA PROPOSTA DO PAINT PARA APRECIACAO E

MANIFESTAGCAO

A proposta de Paint deve ser encaminhada a Controladoria-Geral
da Unido (CGU) para apreciagdo até o ultimo dia Gtil do més de
novembro do exercicio anterior ao de sua execucdo. Ressalta-se
que a apreciacdo tem por objetivos harmonizar o planejamento,
racionalizar a utilizagdo de recursos e evitar a sobreposicédo de
trabalhos entre a Unidade de Auditoria Interna e a unidade de
supervisao.

As unidades de supervisdo técnica devem se manifestar sobre as
propostas do Paint no prazo méximo de 15 (quinze) dias, a contar
de seu recebimento



1.4. FINALIZACAO DA ELABORAGCAO DO PAINT
Em atencdo a manifestagdo da CGU, realiza-se os ajustes no Paint e finaliza-se sua

elaboracéo.

1.5. ENVIO DO PAINT AO CONSUP PARA APRECIACAO, APROVACAO E EMISSAO DA
RESOLUGCAO DE APROVACAO

® ﬂ Do recebimento da manifestagdo emitida pela CGU e realizados os
* ajustes necessarios, encaminha-se o Paint ao Consup para
aprovacéo. Caso a manifestagdo da CGU néo seja emitida dentro do

‘L prazo previsto, podem ser adotadas as providéncias necessérias a

‘ ‘ & & sua aprovagao interna.

1.6. ENVIO DO PAINT APROVADO PELO CONSUP A CGU

Apds emissdo da Resolugcédo de aprovagdo do Paint, encaminha-o a CGU para apreciagao
até o ultimo dia util do més de fevereiro do ano a que se refere.

1.7. PUBLICACAO DO PAINT APROVADO PELO CONSUP

De posse da Resolugédo de aprovagéo, deve-se dar publicidade ao Paint
no prazo de 30 dias apds a aprovacéo, ressalvadas as informagdes sigilosas

previstas em lei.


https://www2.ifal.edu.br/acesso-a-informacao/auditorias/auditoria-interna/planos-anuais

Uma acéo de auditoria € um conjunto de tarefas ou procedimentos planejados e realizados
para avaliar a eficéacia, a eficiéncia e a efetividade dos controles internos, considerando os
regulamentos aplicaveis, a boa pratica de gestéo publica e os riscos.

As atividades do subprocesso Acdo de Auditoria tem seu fluxo definido e publicado no site
institucional . A formatacdo dos documentos devem observar a Orientagdo Pratica -
Relatério de Auditoria.

21 FORMALIZACAO DOS TRABALHOS DA ACAO DE AUDITORIA

A formalizagdo dos trabalhos de auditoria acontece internamente
através da Ordem de Servico expedida pelo responséavel da Unidade de
Auditoria Interna do Ifal.

211 ORDEM DE SERVICO

E 0 documento em que s&0 apresentados o tipo de trabalho realizado, a
unidade auditada, o objeto de auditoria, o objetivo estabelecido no
Paint, o periodo previsto para o desenvolvimento da atividade, a equipe
de auditoria, os responsaveis pela supervisdo e a coordenagédo do
trabalho.

22 ABERTURA DE PROCESSO ELETRONICO

Apds a emissédo da ordem de servico, abre-se o processo eletrénico, no
qual encaminha-se o documento de formalizagdo dos trabalhos ao
Setor Estratégico/Unidade Auditada.

Nessa fase, o Setor estratégico manifesta-se sobre o contelddo do
processo e o devolve a Auditoria Interna. Se necessario, encaminha-se
a Solicitagdo de Auditoria (SA) para mais informagdes.


https://www2.ifal.edu.br/acesso-a-informacao/auditorias/acao-de-auditoria-1.png
https://www2.ifal.edu.br/acesso-a-informacao/auditorias/acao-de-auditoria-1.png
https://repositorio.cgu.gov.br/handle/1/43329
https://repositorio.cgu.gov.br/handle/1/43329

2.3

PLANEJAMENTO DOS TRABALHOS DE AUDITORIA

No Planejamento dos trabalhos de auditoria sdo definidos os pontos
relevantes a serem analisados e informacdes quanto aos objetivos do
trabalho, do escopo, das técnicas a serem aplicadas, das informagdes
requeridas para os exames, do prazo de execucéo e da alocagédo de
recursos ao trabalho. E importante a participagdo ativa de todos os
membros da equipe.

E necessario considerar, entre outras, as atividades descritas a seguir:

gAnélise preliminar do objeto da auditoria

Definicdo dos objetivos e do escopo do trabalho, considerando os
principais riscos existentes e a adequacdo e suficiéncia dos
mecanismos de controle estabelecidos

g Elaboragdo do programa de trabalho
Fonte: IN SFC n° 3/2017

2.3.1

ANALISE PRELIMINAR DO OBJETO DA AUDITORIA
Inicia com a andlise do Plano de Auditoria Interna para que a equipe

compreenda o contexto e o motivo da inclusdo do tema no plano.

ASPECTOS RELEVANTES QUE IMPACTAM NO
OBJETO DE AUDITORIA

e 0s objetivos e estratégias da Unidade Auditada e
0os meios pelos quais ela monitora o seu
desempenho;
os riscos significativos a que a Unidade Auditada

estd exposta e as medidas de controle a eles
relacionadas (definidos pela estrutura
organizacional competente, conforme a politica de
gestao de riscos da organizago);

os processos de governanga, de gerenciamento
de riscos e de controles internos da Unidade
Auditada

Fonte: IN SFC n° 8/2017

Outras informagdes podem ser coletadas através dos papéis de trabalho,
entrevistas realizadas em verificagéo in loco e/ou reunides.


https://repositorio.cgu.gov.br/bitstream/1/33409/19/Instrucao_Normativa_CGU_3_2017.pdf
https://www.gov.br/cgu/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/auditoria-e-fiscalizacao/arquivos/manual-de-orientacoes-tecnicas-1.pdf

232 OBJETIVOS, ESCOPO E VALIDAGAO COM O GESTOR

A CGU (2017, p. 67) destaca que os objetivos sdo as questdes a que a auditoria
busca responder. Eles

g Definem especificamente os resultados pretendidos na auditoria;

Direcionam o escopo, os testes, o tempo, 0s recursos e as competéncias
necessarias na equipe, a metodologia e a natureza do trabalho de auditoria;

g Orientam a formulagdo dos achados de auditoria.
Fonte: IN SFC n° 8/2017

A CGU (2017, p. 67) indica que, [..] O escopo deve apresentar uma clara
declaracdo do foco, da extensédo e dos limites da auditoria, e sua amplitude
deve ser suficiente para que os objetivos da auditoria sejam atingidos. Escopo e
objetivos, portanto, devem ser compatibilizados.

A validacdo com o gestor, caso a auditoria interna tenha realizado o
desenho/mapeamento, deve verificar junto aos respectivos gestores se a
descricdo ou o desenho estdo compativeis com a realidade.

2.3.21 ELABORAGAO DA MATRIZ DE RISCO E DE CONTROLE

Nessa fase, identifica-se quais riscos podem
influenciar o cumprimento dos objetivos do
objeto da auditoria; verifica-se as causas e as
consequéncias desses riscos; classifica-os e,
ainda, identifica e avalia a adequagao do desenho
dos controles internos da gestdo, de forma a
concluir sobre quais riscos e controles deveréo
ser analisados prioritariamente. Assim, nessa fase
€ elaborada a matriz de risco e de controle.



https://www.gov.br/cgu/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/auditoria-e-fiscalizacao/arquivos/manual-de-orientacoes-tecnicas-1.pdf

ELABORACAO DA MATRIZ DE PLANEJAMENTO

Atendidas as fases/etapas anteriores, elabora-se a Matriz de Planejamento em
que deve constar:

* as questdes e possiveis subquestdes de auditoria, as quais devem traduzir os
objetivos da auditoria, contribuindo também para a etapa posterior de
elaboragéo do relatério;

e 0s critérios de auditoria que constituem referenciais para avaliar se a
situagdo a ser avaliada atende ao esperado. Representam um padréo
razodvel e atingivel de desempenho a ser utilizado na fase de aplicacdo dos
testes de auditoria para verificar a adequagédo de controles, de sistemas, de
processos, de praticas, ou de qualquer outro objeto de auditoria. Também
podem ser usados para avaliar economia, eficiéncia e eficacia. O critério é
um dos componentes do achado de auditoria, tal como apresentado;

e as técnicas, a natureza e a extensdo dos testes necessarios para identificar,
analisar, avaliar e documentar as informagdes durante a execucgdo do
trabalho, de modo a permitir a emisséo da opinido pela equipe. Para avaliar
os controles internos da gestédo selecionados, a equipe de auditoria devera
selecionar/desenvolver os instrumentos por meio dos quais conduzird a
aplicagao dos testes.

Concluida a matriz de planejamento, inicia-se a execugédo do trabalho de

auditoria. / @ \

24.

EXECUCAO DO TRABALHO DE AUDITORIA

Nessa fase sdo realizados testes, por meio da ampla utilizacdo de técnicas, de
coleta e de andlise de dados para fins de elaboracdo dos achados de auditoria.
Esses deverdo estar devidamente fundamentados nas evidéncias, possibilitando a
emissdo de opinido por parte da Unidade de Auditoria Interna sobre o objeto
auditado, atendendo aos objetivos estabelecidos inicialmente para o trabalho de
auditoria.

Esse € o momento em que equipe de auditoria terd maior atuagdo in loco, ou seja,
nas dependéncias da Unidade Auditada. Assim, € fundamental a boa comunicacéo
entre auditores e auditados. (CGU, 2017, p. 88)

As atividades realizadas nesta etapa devem ser devidamente documentadas por
meio de papéis de trabalho.

1



241

REUNIAO DE ABERTURA

imprescindivel para a realizagdo dos trabalhos de auditoria.
Dessa forma, o tipo de Auditoria e os prazos estabelecidos
devem ser apresentados e discutidos com o gestor
responsavel para que as atividades do ambiente
organizacional ndo interfira no desenvolvimento da acé&o
global auditada.

O Manter a cooperagdo e o didlogo aberto com o gestor é

Assim, conduzida pelo coordenador de Auditoria, na reunido para abertura dos
trabalhos, sdo firmados os compromissos, esclarecimentos quanto ao tipo de
auditoria, os objetivos, o escopo, os prazos previstos, apresentacdo da equipe,
identificacdo do representante da unidade auditada, dos recursos e estrutura
necessaria para a realizagdo da atividade, tratativas sobre o acesso as instalacdes
fisica, documentos e informacdes, exposi¢gao da dindmica da auditoria, indicacéo de
como os resultados serdo comunicados, indicagdo das responsabilidades do
auditado, exposicdo de sugestdes, preocupagdes ou duvidas dos representantes
da unidade auditada.

2411

DOCUMENTO DE APRESENTACAO DA EQUIPE, DOS OBJETIVOS E DO ESCOPO

Na reunido de abertura dos trabalhos de auditoria, deve-se entregar ao gestor
documento formal indicando os objetivos, a equipe, o responsavel pela execugéo
do trabalho de auditoria, e o periodo para a sua realizagéo.

E ainda adicionar outras informacgdes:

g Previsao legal e/ou normativa para a realizagdo do trabalho;

Necessidade de adogéo, por parte da Unidade Auditada, das seguintes
medidas:
- disponibilizagdo de recursos e/ou apoio logistico adequado, tais como
sala reservada e segura, computadores e acesso a internet, quando
necessarios;
- disponibilizacédo de senhas de acesso aos sistemas corporativos da
Unidade Auditada;
- designacdo de um interlocutor que possua conhecimento das
subunidades da Unidade Auditada.

Fonte: IN SFC n° 8/2017

12


https://www.gov.br/cgu/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/auditoria-e-fiscalizacao/arquivos/manual-de-orientacoes-tecnicas-1.pdf

2.4.2.

SOLICITACAO DE AUDITORIA

A Solicitagdo de Auditoria € um documento encaminhado a/ao gestora/or para
solicitagdo de documentos, informacdes, esclarecimentos durante a execugédo dos
trabalhos de auditoria. Nela sdo estabelecidos os prazos em comum acordo com os
gestores.

A Solicitagéo de Auditoria € encaminhada ao Setor Estratégico/Unidade Auditada, o
qual terda um prazo de 15 dias para a emissado de resposta a Unidade de Auditoria
Interna.

243.

ACHADOS DE AUDITORIA INTERNA

De posse das respostas da SA encaminhadas pela unidade auditada, elabora-se a
Matriz de Achados.

24.4.

REUNIAO PARA APRESENTACAO DOS ACHADOS DE AUDITORIA

Apds elaboracédo da matriz de achados, reinem-se a equipe de

auditoria interna (responséavel pelo desenvolvimento da ago), o
Chefe de Auditoria Interna e o gestor e servidores da Unidade
Auditada e, se possivel, o gestor estratégico, para apresentacéo dos
achados e discusséao das solugdes.

245.

ELABORAGAO DO RELATORIO PRELIMINAR

Discutidos e esclarecidos os achados de auditoria, elabora-se o relatério preliminar
referente a acdo de auditoria, em que devem constar os achados e recomendagbes
e deve seguir as diretrizes da Orientacéo Pratica - Relatério de Auditoria.

13
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2.46. MANIFESTAGCAO DO GESTOR

Encaminha-se o relatéorio preliminar ao gestor responsavel pelo ambiente
estratégico para manifestacdes as recomendagoes.

A CGU (2021, p. 115) destaca que as manifestacdes da Unidade Auditada servem
para refutar, explicar, apresentar argumentos, sobretudo quando os achados
relatam deficiéncias, fraudes, violagdes, ndo conformidades.

Este terd um prazo de 15 dias para o encaminhamento do processo a Auditoria
Interna com as devidas respostas/manifestagoes.

Os auditores devem obter, analisar e relatar ndo apenas essas respostas, mas
também quaisquer acdes corretivas planejadas para solucionar as situagdes
apontadas por meio dos achados.

24.7.

ANALISE DA AUDITORIA INTERNA

De posse das respostas as recomendagdes, a Unidade de Auditoria Interna realiza a
andlise da manifestacéo do gestor, a qual pode ser atendida, parcialmente atendida,
ndo atendida.

2.4.8. ELABORACAO DO RELATORIO FINAL

V: — Apds anélise da Unidade de Auditoria Interna, elabora-se o

Relatério Final e encaminha-o ao gestor estratégico para
implementacao das recomendagdes

14



3. MONITORAMENTO

O monitoramento consiste na adocéo de agdes pela Unidade de
Auditoria Interna, a fim de \verificar se as medidas
implementadas pela unidade auditada estdo de acordo com as
recomendagdes emitidas ou com o plano de agcéo acordado e
se aquelas medidas foram suficientes para solucionar a situagéo
apontada como inadequada, frente aos critérios adotados.

Fonte: IN SFC n° 8/2017

Os objetivos da Auditoria Interna quanto ao tema auditado ndo finda com o Relatério Final,
sua conclusdo acontece apds verificadas a implementacéo, qualidade e efetividade das
recomendagdes implementadas, segundo o fluxo de Monitoramento publicado no site
institucional.

A CGU, (2017, p. 19) destaca, ainda, que o Monitoramento das recomendagdes deve ter
como prioridade “[..] avaliar se os processos de governanga, de gerenciamento de riscos e
de controles internos da gestédo realmente se tornaram mais eficazes, mais eficientes e/ou
mais econdmicos, bem como, se for o caso, se as politicas publicas se tornaram mais
efetivas”

Previsto no Paint, o monitoramento de recomendacdes € uma atividade de carater
permanente.

3.1ELABORAGCAO DO PLANO DE PROVIDENCIAS (PP)

A elaboragdo do Plano de Providéncias dar-se-4 a partir das recomendagdes
encaminhadas ao Setor estratégico através do Relatério Final de Auditoria Interna,
incluindo as de auditorias passadas.

Elaborado em forma de planilha, as recomendacdes sdo encaminhadas conforme o status
- recomendagbes a vencer, com prazo de atendimento vencido, com maior risco
associado - para que o gestor estratégico e sua equipe/setor auditado apresentem a
Unidade de Auditoria interna medidas tomadas para a solugdo e/ou mitigagdo dos

achados de auditoria.
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3.2 MANIFESTACAO DA UNIDADE AUDITADA

E imprescindivel que o gestor estratégico acompanhe e mantenha atualizado o Plano de
Providéncias a medida que as corregdes/mitigacdes sejam realizadas, uma vez que é de
sua responsabilidade garantir a implementagcdo, qualidade e efetividade das
recomendagoes.

O setor estratégico terd um prazo de 90 dias para manifestar quanto a implementacao
das recomendacgées. O Plano de Providéncias deve ser encaminhado a Auditoria Interna
por meio do sistema eletrénico.

3.3 ANALISE DA AUDITORIA INTERNA ACERCA DAS PROVIDENCIAS E/OU
MANIFESTACOES INFORMADAS PELA UNIDADE AUDITADA

Encaminhadas as providéncias e/ou a manifestacédo da gestdo através do sistema, a
Auditoria Interna analisa e avalia a implementagdo, qualidade e efetividade das
recomendacdes em até sessenta dias do seu recebimento. Compete a Auditoria Interna
assegurar e contribuir efetivamente para o aperfeicoamento da gestéo publica, agregando
valor as Unidades auditadas.

Destaca-se que os resultados do monitoramento, na implementacéo das recomendagdes
impactam na efetividade das atividades de auditoria, uma vez que séo utilizadas para
calcular o percentual de implementagédo de deliberagées, a relagdo custo/beneficio das
auditorias e os indicadores de efetividade da atuagdo das entidades de fiscalizagdo
superior.

3.4 REALIZAGAO DE REUNIOES DE ACOMPANHAMENTOcOMA @ @ @

UNIDADE AUDITADA A4 A A

EReunides de acompanhamento com a Unidade Auditada, com .
periodicidade trimestral, serdo realizadas com o propdsito de:
apresentar balangco sobre as recomendacdes pendentes de
atendimento: préoximas do prazo a vencer, com prazo de atendimento
vencido e recomendagdes com maior risco associado; conhecer as
dificuldades existentes ou fatos supervenientes que possam prejudicar
o atendimento das recomendacdes emitidas; deliberar sobre os
encaminhamentos cabiveis, podendo incluir, para cada recomendacéo
a pactuagdo de novo prazo para atendimento, a revisdo do teor da
recomendacéo, cancelamento da recomendagdo, a suspensdo do
monitoramento em razdo da assunc¢éo do risco associado pela unidade

auditada.
Fonte: Portaria n® 3.805/2023-CGU/CCCI
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3.5 RECOMENDAGOES RELACIONADAS AS IRREGULARIDADES

A Portaria n® 3.805/2023-CGU/CCCI define que as recomendagdes que evidenciem
irregularidades, classificadas como "Reposicédo de bens e valores’, ‘Indicagdo de TCE’,
"Ajuste de objetos” e "Cessagédo de objetos” em que a unidade auditada nao apresentar
providéncias, no prazo limite de 180 dias para o atendimento, serdo informadas a

administragcdo da Unidade Auditada, a instdncia de governanga, se existente, e a
Controladoria-Geral da Unigo.

3.6 CONCLUSAO DO MONITORAMENTO

Apds decorrido o prazo de um ano da data limite de atendimento da recomendagéo e
tendo sido cumpridas todas as etapas prescritas no item 'b" (Reunides de
acompanhamento com a unidade auditada), da Portaria 3508/2023-CGU/CCCI, a Unidade
de Auditoria Interna podera concluir o monitoramento, registrando a assuncéo tacita dos
riscos associados pela unidade auditada e comunicando formalmente a alta
administragdo e a respectiva instancia de governanga, se existir, sobre o fato.

3.7 REGISTRO NO RAINT DO RELATORIO GERENCIAL SOBRE O MONITORAMENTO

{ )

=0
Concluido o monitoramento das recomendagdes, registra- @
se no Relatério Anual de Auditoria Interna (Raint) o
relatorio gerencial sobre o monitoramento.
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PGMQ

AUDINT IFAL

4. PROGRAMA DE GESTAOE

MELHORIA DA QUALIDADE

O Programa de Gestdo e Melhoria da Qualidade - PGMQ tem o objetivo de definir
atividades de carater permanente destinadas a avaliar a qualidade, a produzir informacdées
gerenciais e a promover a melhoria continua da atividade de Auditoria Interna do Ifal e tem
seu fluxo definido e publicado no site institucional.

O PGMQ deve ser implementado por meio de avaliagdes internas e externas de qualidade.

4.1. REALIZACAO DE AVALIAGOES INTERNAS

As avaliagBes internas contemplam um conjunto de procedimentos e de agdes realizadas
ou conduzidas pela Unidade de Auditoria Interna com o propdsito de medir, internamente
ou junto as partes interessadas, a qualidade dos trabalhos realizados, as quais
compreendem o monitoramento continuo e as avaliagdes periddicas.

4.1.1. MONITORAMENTO CONTINUO

O monitoramento continuo estabelece um conjunto de atividades de carater permanente,
operacionalizadas por meio de processos, praticas profissionais padronizadas, ferramentas,
pesquisas de percepgao e indicadores gerenciais.
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A realizagédo do monitoramento continuo compreende:

e planejamento e supervisdo dos trabalhos de auditoria e demais atividades realizadas
pela UAIG;

e a revisdo dos documentos expedidos pelos auditores, dos papéis de trabalho e dos
relatorios.

» autilizagdo de indicadores de desempenho;

» aidentificacdo de pontos fracos ou dreas com deficiéncia,
bem como os planos de agéo para tratar essas questdes;

» aavaliagéo realizada pelos auditores, apds a conclusdo dos
trabalhos;

» o feedback de gestores e de partes interessadas;

« listas de verificagao (checklists) para averiguar se
manuais e procedimentos estdo sendo seguidos.

4.1.2. AUTOAVALIAGOES OU AVALIAGOES PERIODICAS

As autoavaliagdes ou avaliagdes peridédicas podem ser realizadas pela propria Unidade de
Auditoria Interna ou por outros profissionais da entidade ao qual pertence com
conhecimento e experiéncia suficientes sobre as praticas de auditoria interna
governamental e sobre avaliagdo de qualidade.

Constituem avaliagdes mais amplas do que aquelas realizadas no ambito do monitoramento
continuo e se destinam a verificar a conformidade da atuagdo da Unidade de Auditoria
Interna com os padrdes normativos e operacionais estabelecidos.

As avaliagbes periddicas devem contemplar uma avaliagdo objetiva sobre a qualidade, a
adequacéo e a suficiéncia:

a) do processo de planejamento;

b) das evidéncias e dos papéis de trabalho produzidos ou coletados pelos auditores;
c) das conclusdées alcancadas;

d) da comunicagéo dos resultados;

e) do processo de superviséo dos trabalhos; e;

f) do processo de monitoramento das recomendagdes emitidas.

O Modelo de Capacidade de Auditoria Interna (IA-CM) também podera ser utilizado, de

forma complementar, no contexto das avaliagdes periédicas
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4.2. REALIZACAO DE AVALIACOES EXTERNA

A avaliagéo externa deve ocorrer pelo menos uma vez a cada cinco anos, com o objetivo de
obter opinido independente sobre o conjunto geral dos trabalhos de auditoria realizados e

sua conformidade com os principios e outras normas aplicaveis.

Essas avaliagbes devem ser conduzidas por profissional ou organizagdo qualificados e
independentes, externos a estrutura da Unidade de Auditoria Interna.

As avaliagbes externas de qualidade seréo realizadas com base no Modelo de Capacidade
de Auditoria Interna (IA-CM).

4.3. RESULTADOS
Os resultados do PGMQ devem contemplar, no minimo, as seguintes informacdes:

a) o escopo, a frequéncia e os resultados das avaliagdes internas e externas realizadas;

b) o nivel de conformidade da Unidade de Auditoria Interna, de acordo com a escala
adotada;

c) as oportunidades de melhoria identificadas;

d) as fragilidades encontradas que possam comprometer a qualidade da atividade de
auditoria interna;

e) os planos de agao corretiva, se for o caso;

f) o andamento das acdes para melhoria da atividade de auditoria interna;

g) a qualificacdo e a independéncia da equipe de assessoria ou avaliagdo, quando for o
caso.

A Comunicagdo dos resultados do PGMQ devem ser
reportados anualmente ao Consup e os informes sobre os ~ D
resultados do PGMQ devem estar contidos no Raint. 9
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5. PARECER SOBRE A
PRESTACAO DE CONTAS

ANUAL

Considera-se que o parecer, cujo fluxo
esta definido no site institucional, tem por
objetivo expressar uma opinidao geral da
Unidade de Auditoria Interna sobre a
adequacao dos processos de governancga,
de gestdo de riscos e de controles
internos, fornecendo seguranca razoavel
quanto:

a) a aderéncia da prestacdo de contas
aos normativos aplicaveis;

b) a conformidade legal dos atos
administrativos;

C) ao processo de elaboracdo das
informagdes contabeis e financeiras;

d) ao atingimento dos objetivos
operacionais.

Considera-se, ainda, que a emissao de
uma opinido geral, como definido nos itens
172 a 175 da IN CGU n° 3/2017:

a) requer adequado entendimento das
estratégias, dos objetivos e dos riscos da
unidade auditada e das expectativas da
alta administracdo e das demais partes
interessadas;

b) representa uma abordagem sobre os
processos de governanca, de
gerenciamento de riscos e de controles
internos da organiza¢cdo como um todo;

c) deve ser baseada em um conjunto
suficiente de trabalhos de auditoria
realizados durante um intervalo de tempo,
qgue lhe fornecam evidéncia de auditoria
adequada e suficiente.

O Parecer deve ser publicado na pagina da
entidade na internet juntamente com o
Relatério de Gestao do exercicio ao qual se
refere.
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6.RELATORIO ANUAL DE
ATIVIDADES DE AUDITORIA
INTERNA - RAINT

O Relatério Anual de Auditoria Interna - Raint € o documento em que séo
relatados/apresentados os resultados dos trabalhos das atividades da Unidade de Auditoria
Interna executadas.

6.1 ELABORAGAO DO RAINT

Conforme IN CGU n° 05/2021, devem ser apresentados, no minimo:

« quadro demonstrativo da alocacao efetiva da for¢a de trabalho durante a vigéncia do Paint;

« posicéo sobre a execucao dos servicos de auditoria previstos no Paint, relacionando aqueles
finalizados, ndo concluidos, ndo realizados e realizados sem previsao;

» descricéo dos fatos relevantes que impactaram a execuc¢ao dos servi¢os de auditoria;

« gquadro demonstrativo do valor dos beneficios financeiros e do quantitativo dos beneficios ndo
financeiros auferidos em decorréncia da atuacdo da Unidade de Auditoria Interna ao longo do
exercicio, conforme a IN CGU n° 10/2020;

« informe sobre os resultados do PGMQ.

6.2 ENCAMINHAMENTO DO RAINT AO CONSUP E A CGU PARA APRECIACAO

Apbés a apreciagdo do Conselho Superior, o Raint sera -

disponibilizado aos respectivos 6rgédos de controle interno até

o ultimo dia atil do més de marco do exercicio seguinte ao qual

se refere, ressalvadas as informacgdes sigilosas previstas em A
lei.

6.3. PUBLICACAO DO RAINT

O Relatério Anual de Auditoria Interna devera ser publicizado até o ultimo dia atil do més de
marco do exercicio seguinte ao qual se refere, ressalvadas as informacdes sigilosas previstas em
lei.
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Documento elaborado e validado pela equipe de
Auditoria Interna do Ifal, tendo por base os normativos que
regulamentam a atividade de auditoria na Administragao Publica
e considerando 0s processos institucionais.
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