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1. Introdugdo

O presente relatério tem por finalidade apresentar os resultados do monitoramento do Plano de
Negdcios da Unidade de Auditoria Interna do Instituto Federal de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia de
Pernambuco (IFPE) 2023 - 2026, em consonancia com os principios da transparéncia, eficiéncia e
agregacdo de valor a gestdao publica. O referido plano, elaborado com base em uma abordagem
estratégica, orienta as a¢Ges da unidade de auditoria, com vistas ao cumprimento de seus objetivos
estratégicos e ao fortalecimento de sua atuagao institucional.

Este relatdrio, portanto, apresenta, de forma consolidada, os principais resultados obtidos nos
exercicios de 2023 e 2024, analisa o nivel de execucdo dos indicadores e indica eventuais
oportunidades de aprimoramento.




2. Resultados

Com o objetivo de monitorar o desempenho da Auditoria Interna a luz das diretrizes estratégicas
estabelecidas no Plano de Negdcio da Auditoria Interna 2022-2026, o quadro a seguir apresenta uma
sintese dos resultados alcangados nos exercicios de 2023 e 2024. Os dados estdo organizados
conforme as quatro perspectivas do modelo de gestdo adotado — a) Financeira; b)Clientes e
Stakeholders; c) Processos Internos; e d) Aprendizagem e Crescimento — e abrangem os objetivos
estratégicos, indicadores correspondentes, metas estabelecidas e os resultados obtidos em cada
periodo. Essa consolidacdo permite uma visdo geral do cumprimento das metas institucionais e da
efetividade das acdes empreendidas no periodo.

Quadro 01 - Sintese dos resultados alcangados pela auditoria interna em 2023 e 2024

PERSPECTIVA

a) Financeira

b) Clientes e
Stakeholders

c) Processos
Internos

d) Aprendizagem
e

Crescimento

INDICADOR

Orgcamento da AUDI

Agoes de
monitoramento
continuo e avaliacdo
periodica

Nivel de execugdo do
Plano anual de
atividades da
auditoria interna do
IFPE (PAINT)

Quantidade de
trabalhos
concluidos
(Relatérios,

pareceres e notas)

Quantidade de
beneficios
financeiros e nao
financeiros.

Capacitagoes
realizadas.

OBJETIVO DO INDICADOR

1. Estabelecer um
orcamento proprio para
garantir a plena

execug¢ao do plano anual
de atividades da
auditoria interna do IFPE
(PAINT)

2. Manter um Programa
de Gestdo e Melhoria da
Qualidade (PGMQ) que
contemple as atividades
de avaliagao e
consultoria

3. Contribuir com a
melhoria dos processos
da gestao

4. Aprimorar o processo
de comunicacao dos
resultados dos trabalhos
da auditoria interna do
IFPE.

5. Quantificar beneficios

financeiros e nao
financeiros para as
recomendacoes
consideradas

atendidas e/ou

parcialmente atendidas
6. Fortalecer as

habilidades e
competéncias gerenciais,
técnicas e

comportamentais

META

R$ 15.000,00

Executar o programa
em todas as agoes de
avaliagcao e
consultoria (100%)

Executar de 80% das
agoes previstas no
Plano anual de
atividades da
auditoria interna do
IFPE - PAINT (100%)

Formalizar todos os
Relatérios, pareceres
e notas a unidade
auditada (100%)

Quantificar todos os
beneficios
financeiros e nao
financeiros (100%)

Participar no minimo
de 40 horas de
capacitagao por

auditor

RESULTADOS

RS RS
14.933,76 13.151,03

100% 100%
100% 100%
100% 100%
100% 100%
40h 33,6h

Fonte: Elaboragao propria.

Na sequéncia deste relatério, cada objetivo listado no quadro é analisado individualmente, com a
apresentacdao detalhada dos resultados, das evidéncias que os sustentam, das eventuais limitacdes
encontradas e das oportunidades de melhoria identificadas.

a) Perspectiva: Financeira

Objetivo 1: Estabelecer um or¢camento prdprio para garantir a plena execug¢dao do Plano Anual de
Atividades da Auditoria Interna (PAINT).

e Indicador: Orcamento da AUDI
e Meta: RS 15.000,00



e Iniciativa: Propor orgamento anual conforme ac0es e atividades dispostas no PAINT.

Quadro 02 - Orgamento da Auditoria
Valor executado (RAINT)

Valor orgado
(PAINT) Diarias e .
passagens Inscri¢coes Total

2024 R$ 15.000,00 RS 8.425,20 R$ 13.151,03 - RS 13.151,03

2023 R$ 15.000,00 R$ 0,00 R$10.433,76 RS 4.500,00 RS 14.933,76

Fonte: Elaboragdo prépria, a partir de dados extraidos do Portal da Transparéncia

Em 2023, a unidade de auditoria executou RS 14.933,76 do orcamento previsto de RS 15.000,00,
atingindo 99,6% da meta estabelecida. Os recursos foram distribuidos entre diarias e passagens (RS
10.433,76) e inscricdes (RS 4.500,00), refletindo equilibrio entre a realizacdo de atividades que
necessitam deslocamento e o investimento em capacita¢do técnica da equipe.

J& em 2024, a execucdo orcamentdria alcancou RS 13.151,03, representando 87,7% da meta anual.
Todo o valor foi direcionado exclusivamente para didrias e passagens, sem registro de despesas com
inscricdes. Essa concentracdo em um Unico tipo de despesa indica uma possivel limitacdo no
investimento em qualificacdo da equipe no periodo, o que merece atengdo nos proximos ciclos de
planejamento.

Apos realizagdo esse periodo de acompanhamento do indicador, a equipe de auditoria entendeu ser
necessaria a realizacdo de alteragGes, passando a ser acompanhado da seguinte forma:

e Indicador: Percentual de execugao orgamentdria da AUDI
e Meta: 290%
e Iniciativa: Estabelecer no PAINT o orcamento para Auditoria Interna e monitorar a execucao

orcamentaria

A substituicdo do indicador “Orcamento da AUDI” pelo novo indicador “Percentual de execucdo

III

orcamentdria da AUDI” visa aprimorar a mensuracdo da eficiéncia na aplicacdo dos recursos
destinados a Auditoria Interna. Enquanto o indicador anterior se baseava em um valor fixo (RS
15.000,00), o novo formato adota uma abordagem percentual (meta = 90%), permitindo maior
flexibilidade e aderéncia a realidade orcamentaria e de pessoal de cada exercicio. Maiores detalhes

sobre a alteracdo do indicador podem ser consultados no Apéndice A.

b) Perspectiva: Clientes e Stakeholders

Objetivo 2: Manter um Programa de Gestdo e Melhoria da Qualidade (PGMQ) que contemple as
atividades de avaliacdo e consultoria.

e Indicador: A¢Ges de monitoramento continuo e avalia¢do periddica.

® Meta: Execucdo do programa em todas as acGes de avaliagdo e consultoria.

e |Iniciativa: Aplicar as avaliagBes internas (auditores e gestores), incluindo atividades de
monitoramento continuo e avaliacdo periddica.

Ao longo dos exercicios 2023 e 2024, foram conduzidas avaliagdes internas por meio de a¢des de
monitoramento continuo e avaliages periddicas, com o objetivo de aprimorar continuamente os



trabalhos da Auditoria Interna. Os resultados anuais dessas avaliagdes encontram-se publicados nos
Relatdrios Anuais de Auditoria (RAINT dos respectivos exercicios.

Esclarece-se que , conforme descrito no Objetivo 3 deste relatério, em 2023 foram realizadas 2
avaliagGes e 4 consultorias, enquanto em 2024 houve um aumento nas atividades, com a realizagao
de 7 avaliagdes e 5 consultorias. Os formuldrios aplicados no ambito do Programa de Gestdo e
Melhoria da Qualidade (PGMQ), tanto para gestores (Apéndice B) quanto para auditores (Apéndice
C), ndo vinculam diretamente as respostas a uma agdo especifica (relatério de avaliagdo ou
consultoria). No entanto, na percep¢do da equipe de auditoria interna, isso ndo comprometeu a
analise da efetividade do PGMQ, uma vez que os formularios foram aplicados de forma abrangente a
todos os trabalhos desenvolvidos pela Auditoria Interna. Em 2023, foram obtidas 14 respostas, e em
2024, 11, o que representa uma amostra significativa para identificar padrdes, avaliar a qualidade
dos servicos prestados e apontar oportunidades de melhoria, independentemente da vinculacao
direta a cada relatério.

A imagem a seguir apresenta os resultados obtidos na pesquisa de avaliacdo dos gestores sobre os
trabalhos realizados pela Auditoria Interna nos exercicios de 2023 e 2024.

Imagem 01 - Avaliagdo dos gestores sobre as atividades da Auditoria Interna nos exercicios de 2023 e 2024.

2024 2023

1. A auditoria tratou de tema(s)
relevante(s) da unidade auditada. 100,0%

100,0%

2. Houve adequada comunicagao,
no inicio dos trabalhos, sobre os
objetivos da auditoria.

3. Houve adequada apresentacgao,
no inicio dos trabalhos, dos
critérios de avaliagdo a serem
utilizados pelos auditores.

4. Os prazos estabelecidos pela
equipe de auditoria para a
apresentacdo de documentos, 36,4% 63,6% 71,4% 28,6%
informagdes e/ou
esclarecimentos foram razoaveis.

5. As informagodes
disponibilizadas pela Auditoria
(Ex: relatério de auditoria, nota 100,0% k 92,9% 7.1%

Tecnica e Nota de Auditoria) sdo
relevantes.

6. O dialogo com a equipe de
auditoria contribuiu para a
constru¢do de orientagdes e/ou
recomendagdes relevantes,
oportunas e exequiveis.

7.0s auditores internos
demonstraram, durante a o o,
realizagdo dos trabalhos, postura 100,0% - 100.0%
ética e profissional adequada.

@ Concordo totalmente [l Concordo parcialmente Discordo parcialmente [l Discordo totalmente
B Nao tenho opinido sobre esse ponto

Fonte: Elaboragdo propria.

A analise comparativa dos dados de percepcbes das unidades auditadas em 2023 e 2024 revela, de
forma geral, um elevado nivel de satisfacdo com os trabalhos desenvolvidos pela Auditoria Interna,



especialmente no que se refere a relevancia dos temas abordados, a postura ética e profissional da
equipe e a contribuicdo do didlogo para a constru¢cdo de recomendagles efetivas — itens que
atingiram 100% de concordancia total em ambos os anos. Observa-se, também, uma evolugdo
positiva em 2024 no que diz respeito a comunica¢do dos objetivos e a apresentagdo dos critérios de
avaliagdo, que passaram de 85,7% de concordancia total em 2023 para 100% no ano seguinte,
demonstrando avangos na fase de planejamento e alinhamento com os auditados.

No entanto, chama atengdao a queda expressiva na percep¢dao quanto a razoabilidade dos prazos
estabelecidos para apresentacdo de documentos e esclarecimentos: em 2023, 71,4% dos
respondentes concordaram totalmente com a adequacdo dos prazos, ao passo que, em 2024, esse
percentual caiu para apenas 36,4%, com 63,6% indicando apenas concordancia parcial. Esse dado
sugere uma oportunidade de melhoria na gestdao dos cronogramas de auditoria, visando garantir
maior equilibrio entre a celeridade dos trabalhos e a capacidade de resposta da gestdo. Reforca-se,
assim, a importancia de ajustes na definicdo dos prazos e na comunicagdo prévia das demandas, para
manter o alto nivel de colaboracdo observado nos demais aspectos.

Imagem 02 - Avaliacdo dos auditores sobre as atividades da Auditoria Interna nos exercicios de 2023 e 2024.

2024 2023

1. A auditoria tratou de tema(s)
relevante(s) da unidade auditada. 96,0%

2. Houve adequada comunicagdo
ao gestor, no inicio dos trabalhos,
sobre os objetivos da auditoria.

3. Houve adequada apresentagio
ao gestor, no inicio dos trabalhos,
dos critérios de avaliagdo a no,

serem utilizados pelos auditores. 12,0% Yo

4. Os prazos estabelecidos pela
equipe de auditoria para a
apresentagdo de documentos,
informagdes e/ou
esclarecimentos pelo gestor 4,0% EHoRA 94,1%
foram razoaveis.

5. As informagdes contidas no
relatorio de auditoria sdo
relevantes.

6. A intensidade e qualidade do
processo de supervisao da
auditoria foi adequada.

7. Houve adequada alocagio
(quantidade e qualidade) de
tempo, pessoal e recursos a
etapa de planejamento da
auditoria.

8. Houve adequada alocagio
(quantidade e qualidade) de
tempo, pessoal e recursos a
etapa de execucio da auditoria.




Bl Concordo totalmente [l Concordo parcialmente Discordo parcialmente [l Discordo totalmente
B Néo tenho opinido sobre esse ponto

Fonte: Elaboragdo propria.

A andlise dos dados revela uma percepgdo amplamente positiva da prdpria equipe de auditoria em
relacdo aos aspectos metodoldgicos, operacionais e organizacionais dos trabalhos realizados nos
exercicios de 2023 e 2024. A unanimidade de concordancia total em diversos itens, como a
intensidade e qualidade do processo de supervisdo e a alocagdo de recursos durante a execugdo da
auditoria em 2023, evidencia uma equipe coesa, tecnicamente alinhada e satisfeita com os padrdes
de atuacdo adotados. Em 2024, apesar de pequenas variagdes nos percentuais de concordancia total
em alguns quesitos, como a alocagdo de recursos na etapa de execuc¢do (de 100% para 88,0%), ndo
houve registros de discordancia, o que indica manutengao de uma percepgao positiva, ainda que
com o surgimento de opinides mais diversas e uma leve ampliacdo do numero de respostas
classificadas como “sem opinido”.

A elevacdo dos percentuais de concordancia total em aspectos como a definicdo de temas relevantes
e a comunicacdo dos objetivos da auditoria no inicio dos trabalhos sugere avanco na maturidade da
equipe e no alinhamento entre o planejamento e a execucdo das auditorias. Por outro lado, a
reducdo na percepgdo de clareza quanto a apresenta¢do dos critérios de avaliagdo (de 82,4% para
80,0%) e o aumento de respostas neutras (sem opinido) em 2024 podem indicar a necessidade de
reforco na padronizacdo da comunicacdo interna e na integracdo de novos membros da equipe.

De modo geral, os resultados refletem uma equipe comprometida com a qualidade dos trabalhos,
capaz de realizar autocritica construtiva e identificar pontos de aprimoramento continuo, em
consonancia com os principios da gestdo da qualidade e da melhoria continua.

c) Perspectiva: Processos Internos
Objetivo 3: Contribuir com a melhoria dos processos de gestdo.

e Indicador: Nivel de execugdo do PAINT.

e Iniciativa: Executar as a¢Ses do PAINT conforme ordem de servigos, alinhando-se as melhores
praticas de auditoria interna governamental e ampliando o uso de sistemas eletrénicos para
contribuir com a transformacao digital.

Quadro 03 - Nivel de execugéo do PAINT

Avallagao Consultorla
Resultado

2024 100% 80%

2023 2 2 4 4 100% 80%

Fonte: Elaboragdo prépria

A andlise dos dados de avaliagdo e consultoria para os exercicios de 2023 e 2024 revela um aumento
significativo nas atividades planejadas e executadas. Em 2023, foram realizadas apenas 2 avalia¢des e
4 consultorias, enquanto em 2024 esses numeros cresceram para 8 e 5, respectivamente,
demonstrando um fortalecimento das a¢Ges de controle e assessoramento. A taxa de execugdo
manteve-se alinhada ao planejamento em ambos os anos, indicando eficiéncia na implementacdo
das atividades previstas.



A relagdo contendo todos os trabalhos de avaliagdao e consultoria realizados nos exercicios de 2023 e
2024, assim como os relatérios produzidos, pode ser consultada no Apéndice D deste relatério.

Objetivo 4: Aprimorar o processo de comunicagao dos resultados dos trabalhos da auditoria interna.

e Indicador: Quantidade de trabalhos concluidos (relatdrios, pareceres e notas).
e Meta: Formalizar todos os relatdrios, pareceres e notas da unidade auditada.
e |Iniciativa: Formalizar todos os documentos via processo eletronico (SEI-IFPE).

Quadro 04 - Quantidade de trabalhos concluidos (relatérios, pareceres e notas)

Nota de ot Relatério de Total de Resultad v
ota Técnica
Auditoria Auditoria documentos esuitado eta
2024 22 100% 100%
2023 22 18 21 61 100% 100%

Fonte: Sistema e-CGU

A comparacdo entre os dados de 2023 e 2024 evidencia uma reducdo no numero de Notas de
Auditoria, que passaram de 22 para 13, enquanto as Notas Técnicas aumentaram de 18 para 22, e os
Relatdrios de Auditoria permaneceram constantes em 21.

A partir de 2022, o IFPE passou a adotar o processo eletronico SEI-IFPE para a formalizacdo dos
documentos da auditoria interna. Desde entdo, todas as comunica¢des entre a auditoria e a gestao
sdo realizadas exclusivamente por meio desse sistema, garantindo maior rastreabilidade, seguranca
da informacdo e padronizacdo dos processos.

Assim, considerando que a utilizagdo do SElI como ferramenta de comunicagdo entre a gestdo e a
Auditoria Interna, tornou-se irrelevante a utilizacgdo deste indicador. A partir de 2025 sera
incorporado ao monitoramento das atividade de auditoria interna o seguinte indicador:

e Indicador: Monitoramento das recomendagdes da Auditoria Interna
e Meta: Monitorar 50% das recomendac¢des emitidas nos exercicios anteriores
e |niciativa: Monitorar recomendag¢des com base no e-CGU

Maiores detalhes sobre a alteracdo do indicador podem ser consultados no Apéndice A.

Objetivo 5: Quantificar beneficios financeiros e n3o financeiros/qualitativos para as
recomendagdes consideradas atendidas e/ou parcialmente atendidas.

e Indicador: Quantidade de beneficios financeiros e ndo financeiros.
e Meta: Quantificar todos os beneficios financeiros e ndo financeiros.
e |niciativa: Organizar todas as evidéncias no sistema e-Aud da CGU.

Quadro 05 - Quantificagdo dos beneficios financeiros e ndo financeiros/qualitativos

L. Beneficio financeiro .
Exercicio de Total de

. o .. Resultado
implementagao beneficios
Quantidade Valor total Quantidade

2024 8 R$ 546.481,52 7 15 100% 100%

2023 5 RS 298.041,33 3 8 100% 100%

Fonte: Sistema e-CGU



A andlise dos dados de 2023 e 2024 evidencia um aumento na quantificacdo de beneficios
financeiros e qualitativos, passando de um total de 8 em 2023 para 15 em 2024. Esse crescimento
sugere um aprimoramento na metodologia de identificacao e registro dos beneficios decorrentes das
recomendac¢bes da auditoria. A elevagdo dos beneficios qualitativos de 3 para 7 reforga a importancia
das melhorias processuais e operacionais adotadas pela gestdo, enquanto o aumento dos beneficios
financeiros de 5 para 8 demonstra um impacto positivo na eficiéncia da alocacdo de recursos. Além
disso, todos os registros dos beneficios foram efetuados no sistema e-CGU, garantindo maior
transparéncia e rastreabilidade das informagoes.

d) Perspectiva: Aprendizagem e Crescimento
Objetivo 6: Fortalecer as habilidades e competéncias gerenciais, técnicas e comportamentais.

e Indicador: Capacitacdes realizadas.

e Meta: Participar no minimo de 40 horas de capacitacao por auditor.

e Iniciativa: Promover capacitacdes que fortalecam os conhecimentos, habilidades e atitudes
dos servidores da Auditoria Interna do IFPE.

Quadro 06 - Quantificacdo dos beneficios financeiros e ndo financeiros/qualitativos

. o Quantidade Resultado
RANT m (execugs‘)/ng aUditoreS)
2024 366 168 5 33,6 40

2023 360 350 7 50 40
Fonte: RAINT 2023 e 2024

A analise dos dados de 2023 e 2024 evidencia uma redugao significativa na execucao de horas para
capacitacdo previstas, passando de 97,2% em 2023 para 45,9% em 2024. Essa queda pode estar
diretamente relacionada a diminuicdo do numero de auditores, que passou de 7 para 5, impactando
a capacidade operacional da equipe. Além disso, a média de horas de capacitagdao por auditor
também sofreu reducdo, caindo de 50 para 33,6 horas, o que pode indicar uma limitacdo na
disponibilidade de tempo para capacitacdes, possivelmente devido ao aumento da carga de trabalho
individual dos auditores remanescentes. Isso pode comprometer o desenvolvimento continuo da
equipe e a atualizacdo de conhecimentos essenciais para o aprimoramento da auditoria interna.

Como o objetivo de aprimorar o desempenho das atividades da equipe de auditores, para o novo
ciclo de monitoramento dos indicadores da auditoria interna, o indicador de capacitacdao da equipe
de auditoria serd o seguinte:

e Indicador: Capacitacdo dos auditores
e Meta: = 40h/ano por auditor
e Iniciativa: Identificar e participar de capacitacdes relevantes

Maiores detalhes sobre a alteragdo do indicador podem ser consultados no Apéndice A.

3. Consideragdes Finais

Os dados consolidados referentes aos exercicios de 2023 e 2024 evidenciam avangos significativos na
atuacdo da Auditoria Interna do IFPE, com destaque para o fortalecimento do planejamento, a
melhoria da comunicacdo com os auditados e o aumento da produgdo técnico-operacional. A
elevada taxa de concordancia total das unidades auditadas quanto a relevancia dos temas
abordados, a postura ética da equipe e a efetividade das recomendacgées confirma o reconhecimento
institucional da qualidade dos trabalhos realizados.



O crescimento no numero de a¢des de avaliacdo e consultoria, bem como a elevagdo dos beneficios
financeiros e qualitativos registrados, indicam maior maturidade na atua¢do da unidade, com
impacto positivo tanto na melhoria dos processos institucionais quanto na eficiéncia da gestdo de
recursos publicos. A consolida¢gdo do uso do SEI-IFPE como ferramenta oficial de comunicagdo e
formalizacdo dos documentos de auditoria refor¢a a padronizagao, a rastreabilidade e a seguranga
das informacdes produzidas.

Entretanto, o relatério também aponta aspectos que demandam atencdo e aperfeicoamento. A
gueda na percepcao quanto a razoabilidade dos prazos para apresentacdo de documentos e
esclarecimentos por parte das unidades auditadas revela uma necessidade de reavaliacio dos
cronogramas e de reforco na comunicagdo prévia das demandas, a fim de preservar o elevado nivel
de colaboracdo entre as partes envolvidas. No ambito interno, a reducdo nas horas de capacitacao,
associada a diminuicdo do nimero de auditores, pode comprometer o desenvolvimento técnico da
equipe e impactar, a médio prazo, a qualidade e a capacidade de entrega da Auditoria Interna.

De modo geral, os resultados apresentados confirmam o comprometimento da unidade com a
qualidade, a integridade e a efetividade dos trabalhos desenvolvidos. Ao mesmo tempo, reforcam a
importancia do continuo monitoramento, da revisdo periddica das metas e da adocdo de acgdes
corretivas e preventivas, conforme preconizado no Programa de Gestdo e Melhoria da Qualidade
(PGMAQ).

Neste sentido, apds a elaboracdo do presente relatério, sugere-se a alteracdo dos indicadores do
Plano de Negdcio da Auditoria Interna 2023-2026, conforme Apéndice E, com o objetivo de
assegurar maior aderéncia a realidade operacional da unidade, aprimorar o acompanhamento de
resultados e fortalecer o alinhamento entre planejamento, execucdo e avaliagdao de desempenho.

Nota Técnica elaborada pela auditora Wenia Ventura de Farias Caldas SIAPE n2 2746091 e revisada
pelo auditor David Lima Vilela, SIAPE n? 1867177.

Encaminhe-se ao Reitor do IFPE, na condicdo de Presidente do Conselho Superior.

Recife-PE, 22 de abril de 2025.

Documento assinado digitalmente
b DAVID LIMA VILELA
g ! Data: 22/04/2025 13:33:38-0300
Verifique em https://fvalidar.iti.gov.br
David Lima Vilela
Titular da Unidade de Auditoria Interna do IFPE
SIAPE 1867177



Apéndice A - Execu¢dao orgamentaria da Auditoria Interna

a) Despesas com Didrias e passagens

Inicio do Fim do

Adrice Alcidiana Carvalho E Silva 23/03/2023 23/03/2023 Caruaru/PE R$ 120,69
Aercio Jose Pereira 08/08/2023 12/08/2023 Maceié/AL RS 1.414,95
Aercio Jose Pereira 11/09/2023 13/09/2023 Jodo Pessoa/PB RS 762,82
David Lima Vilela 23/03/2023 23/03/2023 Caruaru/PE R$ 150,30
David Lima Vilela 08/08/2023 12/08/2023 Macei6/AL R$ 1.625,73
2023 David Lima Vilela 11/09/2023  13/09/2023  Jo&o Pessoa/PB RS 879,92
Emerson Da Costa Melo 08/08/2023 12/08/2023 Macei6/AL RS 1.414,95
Fabio Da Silva Pessoa De Moura 08/08/2023 12/08/2023 Maceié/AL RS 1.414,95
Jussara Rafaela Bezerra De Rezende  10/08/2023 12/08/2023 Maceié/AL RS 1.104,87
Melissa Cordeiro Torres Galindo 23/03/2023 23/03/2023 Caruaru/PE RS 129,63
Melissa Cordeiro Torres Galindo 08/08/2023 12/08/2023 Maceié/AL RS 1.414,95
Valor anual RS 10.433,76
David Lima Vilela 22/04/2024 25/04/2024 Maceié/AL RS 1.682,86
David Lima Vilela 04/06/2024 05/06/2024 Pesqueira/PE R$ 591,60
David Lima Vilela 02/10/2024 04/10/2024 Belo Jardim/PE RS 1.001,15
2024 David Lima Vilela 21/10/2024 24/10/2024 Brasilia/DF RS 4.563,62
David Lima Vilela 04/11/2024 08/11/2024 Brasilia/DF R$ 4.317,72
David Lima Vilela 11/12/2024 12/12/2024 Caruaru/PE RS 591,60
Adrice Alcidiana Carvalho e SilvA 11/12/2024 12/12/2024 Caruaru/PE RS 402,48
Valor anual RS 13.151,03

Fonte: Portal da Transparéncia do Governo Federal

b) Despesas com pagamento de inscricdes em eventos

Aercio Jose Pereira

David Lima Vilela

RS 4.500,00
Emerson Da Costa Melo Congresso Brasileiro de
2023 Fabio Da Silva Pessoa de Moura Auditoria e Controle Maceié/AL (R$900,00x 5 +2
Interno — COBACI 2023 cortesias)

Jussara Rafaela Bezerra de Rezende
Melissa Cordeiro Torres Galindo
Maria Dayana Lopes de Oliveira

Fonte: Processo 23294.015127/2023-60


https://sei.ifpe.edu.br/sei/controlador.php?acao=procedimento_trabalhar&id_procedimento=745194

Apéndice B - Pesquisa de avaliagdo dos gestores sobre os trabalhos de auditoria interna

Considerando o trabalho de auditoria encaminhado, indique seu grau de concordancia em relacao as

seguintes afirmacgdes:

1. A auditoria tratou de tema(s) relevante(s)
da unidade auditada.
( ) Concordo totalmente

Concordo parcialmente

()

( ) Discordo parcialmente
( ) Discordo totalmente
()

Nao tenho opinido sobre esse ponto

2. Houve adequada comunicagdo, no inicio
dos trabalhos, sobre os objetivos da auditoria.
( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto

3. Houve adequada apresenta¢do, no inicio
dos trabalhos, dos critérios de avaliacdo a
serem utilizados pelos auditores.

Concordo totalmente

Concordo parcialmente

()

()

( ) Discordo parcialmente
( ) Discordo totalmente
()

Nao tenho opinido sobre esse ponto

4. Os prazos estabelecidos pela equipe de
auditoria para a apresentac¢dao de documentos,
informagBes e/ou esclarecimentos foram
razoaveis.
( ) Concordo totalmente

Concordo parcialmente

()

( ) Discordo parcialmente
( ) Discordo totalmente
()

N3o tenho opinido sobre esse ponto

5. As informac¢des disponibilizadas pela
Auditoria (Ex: relatério de auditoria, nota
Técnica e Nota de Auditoria) sdo relevantes.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Ndo tenho opinido sobre esse ponto

6. O didlogo com a equipe de auditoria
contribuiu para a construgao de orientagdes
e/ou recomendacgdes relevantes, oportunas e
exequiveis.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto

7.0s auditores internos demonstraram,
durante a realizacdo dos trabalhos, postura
ética e profissional adequada.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto



Apéndice C - Pesquisa de avaliagao Auditores sobre os trabalhos de auditoria interna

Considerando o trabalho de auditoria encaminhado, indique seu grau de concordancia em relacao as

seguintes afirmacdes:

1. A auditoria tratou de tema(s) relevante(s)
da unidade auditada.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Ndo tenho opinido sobre esse ponto

2. Houve adequada comunicacdo ao gestor, no
inicio dos trabalhos, sobre os objetivos da
auditoria.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Ndo tenho opinido sobre esse ponto

3. Houve adequada apresentacdo ao gestor,
no inicio dos trabalhos, dos critérios de
avaliagdo a serem utilizados pelos auditores.

( ) Concordo totalmente

Concordo parcialmente

Discordo parcialmente

Discordo totalmente

(
(
(
(

~_ — ~— ~—

Ndo tenho opinido sobre esse ponto

4. Os prazos estabelecidos pela equipe de
auditoria para a apresentacdo de documentos,
informacGes e/ou esclarecimentos pelo gestor
foram razoaveis.
( ) Concordo totalmente

Concordo parcialmente

()

( ) Discordo parcialmente
( ) Discordo totalmente
()

Nao tenho opinido sobre esse ponto

5. As informacgOes contidas no relatério de
auditoria sdo relevantes.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto

6. A intensidade e qualidade do processo de
supervisao da auditoria foi adequada.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto

7. Houve adequada alocagdo (quantidade e
qualidade) de tempo, pessoal e recursos a
etapa de planejamento da auditoria.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto

8. Houve adequada alocagdo (quantidade e
qualidade) de tempo, pessoal e recursos a
etapa de execucdo da auditoria.

( ) Concordo totalmente

( ) Concordo parcialmente

( ) Discordo parcialmente

( ) Discordo totalmente

( ) Nao tenho opinido sobre esse ponto



Apéndice D - Servico de Auditoria realizados nos exercicio de 2023 e 2024

Tipo de
Servigo

Objeto Auditado Situagao Relatorio

1. Os processos e Controles internos estabelecidos pelas
unidades do IFPE associados ao Risco “ Em virtude de
Processos ndo estruturados > a Unidade podera deixar de
executar a seguinte atribuicdo: Ill - planejar e implementar Concluido RA 016.2024
politicas que busquem o desenvolvimento institucional; >
Prejudicando o alcance do Objetivo Estratégico (OE-AC-4):
Promover integragao, articulagdo e sinergia no ambito do IFPE”

2. Os processos e Controles internos estabelecidos pelas

unidades do IFPE associados ao Risco “Em virtude de Processos

nao estruturados > a Unidade podera deixar de executar a

seguinte atribuicdo: V - planejar e coordenar as agées

administrativas relacionadas as areas de materiais e Concluido RA 021.2024
patrimonio; > Prejudicando o alcance do Objetivo Estratégico

(OE- OR1): Estruturar e integrar os orcamentos anuais ordinario

e extraordindrio priorizando a execugao do planejamento

estratégico”

3. Os processos e Controles internos estabelecidos pelas
unidades do IFPE associados ao Risco “Em virtude de Processos
nao estruturados > a Unidade podera deixar de executar a
seguinte atribuicdo: XI - coordenar a elaboragdo dos manuais de
procedimentos das atividades da Pro- Reitoria de Concluido RA 006.2024
Administragdo; > Prejudicando o alcance do Obijetivo
Estratégico (OE- OR1): Estruturar e integrar os orgamentos

o anuais ordindrio e extraordinario priorizando a execugdao do

Avaliagdo planejamento estratégico”

4. Os processos e Controles internos estabelecidos pelas
unidades do IFPE associados ao Risco “Em virtude de Processos
ndo estruturados > a Unidade poderd deixar de executar a
seguinte atribuicdo: V - realizar avaliagdo de estruturas
2024 existentes e emitir parecer técnico; > Prejudicando o alcance do
Objetivo Estratégico (OE-AC-2): Expandir, adequar e manter a
infraestrutura fisica de maneira alinhada a estratégia da

x . ”

instituicao”.

Concluido RA 008.2024

5. Os processos e Controles internos estabelecidos pelas
unidades do IFPE associados ao Risco “Em virtude de Processos
nao estruturados > a Unidade podera deixar de executar a
seguinte atribuicdo: VIII - avaliar as construgdes existentes e
desenvolver plano para manutengdo ou recuperagdo das
mesmas; > Prejudicando o alcance do Objetivo Estratégico
(OE-AC-2): Expandir, adequar e manter a infraestrutura fisica de
maneira alinhada a estratégia da instituicao”.

Concluido RA 014.2024

RA 007.2024
6. Acesso e permanéncia do aluno no curso de graduagdo; Concluido RA 011.2024
NA 007.2024
7. Gestdo de Riscos do IFPE Concluido RA 015.2024

8. Acompanhamento da execucdo do Plano de Agdo Integrado

(PAI) Concluido RA 009.2024

9. Documentos estruturantes do IFPE (revisdo do Estatuto do

IFPE e a revisdo dos regimentos) Concluido  RA 016.2024

Consultoria

10. Mapeamento dos riscos relacionados aos processos de

trabalho do IFPE Concluido RA 018.2024

11. Mapeamento dos riscos relacionados aos processos de  Concluido RA 020.2024


https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/764b353bb4894a5288cf0d162a73bfa1/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/c5d5d34375614c38981dd81125779f8f/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/f16767435e6542e493ee533d3c757f10/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/ad8a7ed1005e43edb15337d50ea5e6f6/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/a7bcc2d5b5564f739c3ca7a7378920fc/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/c67b3f88d1f141fabce5865764d8784d/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/c67b3f88d1f141fabce5865764d8784d/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/c67b3f88d1f141fabce5865764d8784d/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/4b0f9f2f25c049d7b518c108758449e5/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fa81c943ec3c4f0a86d0b1e829e55b4c/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/c985b69bd2b246bfb2ad9844d7f5119d/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fbd9f2d45dc443a7a60a40b783965262/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/90fd9c021f234a32afd350c8dad78f5d/download

2023

Fonte: e-CGU

Tipo de

Servigo

Avaliagao

Consultoria

Objeto Auditado

trabalho do IFPE

12. Processos de contratagdes publicas do IFPE.

1. Processos classificados como prioritarios pela gestdo de
riscos elaborado pela Auditoria Interna (Anexo VIII)

2. Gestao de Riscos do IFPE.

3. Transparéncia na gestdo de recursos publicos no
relacionamento entre as fundagdes de apoio e as Instituicdes
Federais de Ensino.

4. Agoes estabelecidas no Plano de Agdo Integrado do IFPE.

5. Processos de contratagdes publicas do IFPE.

6. Iniciativas, agGes ou processos do IFPE conforme expectativas
da alta administragao.

Situagdo

Concluido

Concluido

Concluido

Concluido

Concluido

Concluido

Concluido

Relatorio

RA 019.2024

RA 013.2023
RA 021.2023
NA 021.2023

RA 007.2023

RA 002.2023

RA 004.2023
RA 008.2023
RA 009.2023
RA 010.2023
RA 012.2023
RA 014.2023
RA 015.2023
RA 016.2023
RA 017.2023
RA 018.2023

RA 019.2023

Parecer
001.2023
RA 011.2023
NA 007.2023
NA 010.2023
NA 014.2023
NA 015.2023
NA 016.2023
NA 017.2023
NA 018.2023
NA 019.2023
NA 020.2023
NA 022.2023


https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/84c388b318cd4592ace187ed60522ba1/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/93f8de93b0454a6c9ecfefb4b2fd4adc/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/93f8de93b0454a6c9ecfefb4b2fd4adc/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/93f8de93b0454a6c9ecfefb4b2fd4adc/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/9f6f5377d09b419eb854519b4df98532/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b03d4d7b907f47d2a77817313a993db0/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/3c13581efb36447caa68859934988c89/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/b49599a11288471ebaeca1ff644d114e/download
https://eaud.cgu.gov.br/api/auth/arquivo/fb16f1c36e5e418dba44e688cd3ef284/download

Orgamento da
AUDI

Financeira

Agbes de
monitoramento
continuo e
avaliagdo
periddica
Clientes e

Stakeholders Nivel de

execugdo do
Plano anual de
atividades da
auditoria
interna do IFPE
(PAINT)

Quantidade de
trabalhos
concluidos
(Relatodrios,
pareceres e
notas)*

Processos
Internos

Quantidade de
beneficios
financeiros e
ndo financeiros

Aprendizagem
e Crescimento

CapacitacGes
realizadas

Apéndice E - Atualizagido dos indicadores (Plano de Negdcio da Auditoria Interna do IFPE 2023-2026)

Objetivo

1. Estabelecer
orgamento préprio para
garantir a plena execugdo
do plano anual de
atividades da auditoria
interna do IFPE (PAINT).

2. Manter um Programa de
Gestdo e Melhoria da
Qualidade (PGMQ) que
contemple as atividades de
avaliagdo e consultoria

3. Contribuir com a
melhoria dos processos da
gestao.

4. Aprimorar o processo de
comunicagao dos
resultados dos trabalhos

da auditoria interna do
IFPE.

5. Quantificar beneficios
financeiros e nao
financeiros para as
recomendagdes
consideradas

atendidas

e/ou parcialmente
atendidas.

6. Fortalecer as
habilidades e
competéncias  gerenciais,

técnicas e

comportamentais.

RS 15.000,00

Execugdo do
programa em todas
as acOes de avaliagdo
e consultoria

Execugdo de 80% das
agdes previstas no

Plano  anual de
atividades da
auditoria interna do
IFPE (PAINT)

Formalizar todos os
Relatérios, pareceres
e notas a unidade
auditada

Quantificar todos os
beneficios
financeiros

Quantificar todos os
beneficios nao
financeiros

Participar no minimo

de 40 horas de
capacitagao por
auditor

Percentual de execugdo
orgamentaria da AUDI

Agbes de
monitoramento
continuo e avaliagdo

periddica

Nivel de execugdo do
PAINT

Monitoramento  das
recomendagdes da
Auditoria Interna

Montante de

beneficios financeiro

Quantidade de
beneficios nao
financeiros

Capacitagdo dos

auditores

Verificar se o
orgamento esta

sendo bem
utilizado
Avaliar a

implementagdo do
PGMQ e a
qualidade dos
trabalhos

Avaliar a aderéncia

ao planejamento
anual

Verificar a
efetividade e

resposta da gestdo
as recomendagdes

Demonstrar os
resultados dos
trabalhos da
auditoria
Demonstrar os
resultados dos
trabalhos da
auditoria

Promover o

desenvolvimento da
equipe

(Valor executado /
Orgamento previsto

- PAINT) x 100

% de acGes
submetidas ao
monitoramento e
avaliagdo da
qualidade

(AgBes executadas /
AcOes previstas) x
100

Mede a proporgdo
das recomendacdes
que se encontravam
pendentes ao final
do exercicio
anterior e que
foram Monitoradas
no exercicio
corrente.

Somatério do
beneficio financeiro

N2 de beneficios
nao financeiros
identificados

Horas de
capacitacdo por
auditor

2 90%

100%

290%

Monitorar 50%
das
recomendagdes
emitidas nos
exercicios
anteriores

Quantificar
todos os
beneficios
financeiros

Quantificar
todos os
beneficios ndo
financeiros

= 40h/ano por
auditor

Garantir uso eficaz
dos recursos
or¢amentarios

Controlar a
qualidade e
melhorar

continuamente os
processos

Verificar o
cumprimento  do
PAINT

Acompanhar se as
recomendagdes
estdo sendo
cumpridas
Comprovar o

impacto financeiro
das
recomendagdes
Evidenciar
melhorias
qualitativas
processos
gestdo

nos
da

Aprimorar
habilidades e
atualizagdo continua

Anual

Ao final de
cada
trabalho
(consultoria
e avaliagdo)

Anual

Anual

Anual

Anual

Anual

Plano de Negdcios 2022 - 2026 Atualizagdo dos indicadores

. (o] o do . A .
um

® Estabelecer no PAINT o
orgamento para Auditoria
Interna e monitorar a
execugdo orgamentaria

e Aplicar as avaliagBes

internas  (auditores e
gestores).
® Executar as agdes do

Plano anual de atividades
da auditoria interna do
IFPE (PAINT), conforme
ordem de servigos.

e Monitorar
recomendagdes
base no e-CGU

com

e Organizar evidéncias no
sistema e-CGU

e Organizar evidéncias no
sistema e-CGU

e Identificar e participar de
capacitagdes relevantes

! 0 indicador deixara de ser utilizado em razio da consolida¢do do SEI-IFPE como meio institucional de comunicaco entre a Auditoria Interna e a gestdo. A iniciativa vinculada ao indicador foi plenamente incorporada
a rotina institucional desde a implantagdo do SEI, tornando o indicador redundante e sem valor gerencial adicional para monitoramento do objetivo estabelecido.
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