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Secio 1. Introducao

1. Trata-se do Relatorio Anual de Atividades de Auditoria Interna — RAINT do exercicio de 2023 da Segio Judiciaria da Bahia — SIBA, elaborado em
conformidade com a Resolugio CNJ n. 308/2020, que dispde sobre a organizagio e atividades de auditoria interna no dmbito do Poder Judiciario e com
a Resolugdo CJF n. 677/2020, que dispde sobre a instituigio do Estatuto da Atividade de Auditoria Interna do Conselho e da Justiga Federal de 1° e 2° graus.

2. O reporte funcional e administrativo da Unidade de Auditoria Interna foi estabelecido no art. 103 da Resolugdo CJIF n. 677/2020 e tem por objetivo
informar a sua atuagdo mediante apresentagio de relatério amal das atividades exercidas, consignando ao menos o seu desempenho em relagio ao Plano
Anual de Auditoria — PAA e suas evidéncias, a declaragio de manuten¢do da independéncia durante a atividade de auditoria e os principais riscos e
fragilidades de controle, incluindo riscos de fraude e avaliagdo da governanca institucional.

3. Dessa forma, o conteido inserido no presente relatorio tem por base as disposigdes constantes do art. 5° da Resolugdo CNJ n. 308/2020, do art. 104
da Resolugao CJF n. 677/2020 e a execugdo do Plano Anual de Auditoria - PAA 2023, 16783298, alterado conforme documento 18377307.

1.1 A Unidade de Auditoria Interna

4. A Unidade de Auditoria Interna é subordinada a Diretoria do Foro — Diref/SIBA e no periodo de janeiro a dezembro de 2023 contou com a forga de
trabalho de 08 (oito) servidores.



1.2 Estrutura (organograma) da Unidade de Auditoria Interna

5. No aspecto estrutural, a Unidade de Auditoria Interna é composta por um setor de planejamento e monitoramento subordinado a diregio e duas segdes,
cada uma integrada por dois servigos, conforme organograma contido na Tabela 1 e atribuigdes previstas no Regulamento de Servigos da Justica Federal da
Bahia.

Tabela 1 — Organograma do Nicleo de Auditoria Interna - NUAUD
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Sec¢do 2. Declaracio de manutenc¢do da independéncia durante a atividade
de auditoria

6. A Unidade de Auditoria Interna declara que durante o exercicio de 2023 atuou de forma independente, livre de interferéncias ou influéncia na selegdo dos
objetos de auditoria, na determinagdio do escopo, na execugio dos procedimentos, no julgamento profissional, na comunicagio dos resultados e no
monitoramento das recomendagdes expedidas.

7. Como supedineo, tem-se que a unidade ndo gerencia a politica de gestfio de riscos, nio participa da implementagéo de controles internos, nio esta
envolvida na elaboragiio de normativos intemos que estabelecem atribuigdes e disciplinamento das atividades operacionais, ainda que resultantes de suas
recomendagdes. Além disso, nio prepara registros ou desenvolve outra atividade que possa prejudicar a atuagéo imparcial, ndo detém responsabilidades ou
autoridade operacional sobre atividade auditada, ndo exerce atividades proprias e tipicas de gestéo, pratica conhecida como cogestio, vedada pelos estatutos
de auditoria do Conselho Nacional de Justiga — CNJ, do Conselho da Justiga Federal — CJF e do Tribunal Regional Federal da 1* Regido — TRF1, e ndo
permite a atuagiio de servidor recém lotado na unidade em procedimentos de auditoria relativos 4 area anteriormente ocupada durante o prazo de caréncia
estabelecido nos referidos manuais.

8. E importante ressaltar que o grau satisfatorio de independéncia da Unidade de Auditoria Interna reflete a maturidade da Alta Administragio da Seccional,
que compreende o papel crucial da terceira linha no processo de gerenciamento de riscos e controles internos. As evidéncias desse tom emanado da
Administragdo tem lastro no pronto cumprimento dos normativos advindos do CNJ, CJF e do TRF1 relacionados a organizagdo do sistema de auditoria
interna e as suas diretrizes técnicas, em especial, as disposigdes acerca da vedagiio a cogestdo. Essa atitude reforga a independéncia da Unidade de Auditoria
Interna, fortalecendo a capacidade de desempenhar suas fungdes de forma eficaz.

2.1 Avaliagiio quanto i ocorréncia ou nfio de restri¢iio ao acesso completo e livre a todo e qualquer documento, registro ou informacio

9. Nio foi observada durante os trabalhos de auditoria nenhuma restrigio ao acesso a documentos, fisicos ou digitais, sistemas eletrénicos, bancos de dados,
dependéncias dos edificios, bens e quaisquer informagdes necessarias a avaliagio dos objetos das auditorias, inspegdes ou fiscalizagdes. Todas as solicitagdes
foram fornecidas aos membros da equipe de auditoria, tanto pelos responsaveis pelas areas auditadas, como pelos Dirigentes da Seccional

10. Destaca-se, com énfase, a valiosa colaboragiio dos servidores das unidades operacionais. Sempre que necessério, esses profissionais elucidaram duvidas,
forneceram informagdes e orientagdes acerca dos objetos auditados. A participagdo desses servidores foi fundamental para a execugdo satisfatoria do plano



anual de auditoria citado na Segéio 3 e o cumprimento de mais uma etapa do PQA — JE conforme abordado na Secgdo 5, sendo de grande importincia para o
alcance dos resultados.

11. Para fins de mitigagdo de riscos associados a confiabilidade e a salvaguarda de registros e informagdes obtidas, a Auditoria Interna manteve atualizados
os termos de responsabilidade e confidencialidade, subscritos por cada servidor e juntados ao PA 0006779-49.2020.4.01.8004. Por meio desses termos, os
servidores da unidade declaram que assumem "o compromisso de tomar todas as precaugdes necessarias para assegurar a confidencialidade, integridade e
indisponibilidade de quaisquer informagdes sigilosas, sejam elas internas ou extemas, a que tiver acesso em razdo dos trabalhos de auditoria ou demais
atividades desenvolvidas na unidade".

Secao 3. Desempenho da Unidade de Auditoria em rela¢io ao Plano de
Auditoria

12. O planejamento das atividades para o exercicio de 2023 descrito no PAA2023, 16783298, e revisado no documento 18377307, lastreou-se no objetivo de
direcionar o desenvolvimento dos trabalhos, com vistas a: avaliar a governanga e gestio das aquisigdes, assim como a eficacia da gestdo de riscos e controles
internos; realizar auditoria financeira integrada com conformidade e certificagdo das contas da Seccional a fim de apoiar o controle externo; fiscalizar a
gestio orgamentaria, financeira, contabil, operacional, patrimonial, de tecnologia da informagdo e de gestdo de pessoas em conformidade com os principios
constitucionais e normas que regem a Administragdo Publica, sob os aspectos da efetividade, economicidade, eficiéncia e eficdcia; apoiar e orientar a gestdo
1no desempenho da missdo institucional, por meio de recomendagdes; apoiar o TRF1, o CJF e o CNJ em agdes conjuntas de auditoria.

13. A selegdo dos processos de trabalho para composigdo do mencionado plano teve inicio com a definigio dos objetos auditaveis, seguido da avaliagio de
riscos para mensuragio de tais processos a partir da aplicagiio dos indicadores associados aos critérios de materialidade, relevancia, criticidade e
complexidade, conforme exigéncias da Resolugdo Presi TRF1 n. 57/2017, 6038740. Os objetos auditaveis foram classificados em ordem decrescente de nivel
de risco e agrupados em agdes apropriadas (auditorias temdticas) em resposta as necessidades de avaliagio. Consequentemente, alguns dos objetos
selecionados foram explicitamente citados no plano anual, enquanto outros foram incluidos nos objetivos das agdes. Aqueles ndo explicitados, mas que
apresentaram alto nivel de risco, foram priorizados durante o planejamento de cada trabalho.

14. Revisou-se o plano no final do periodo para incorporar agdes demandadas pelo CNJ e pelo CJF e ainda atender as necessidades observadas durante o
exercicio e que mudaram o cenario inicial.

15. Os resultados da execugio das agdes de auditoria e de monitoramento planejadas para o exercicio sio apresentados nos itens 3.1 a 3.5.
3.1 Relagiio entre o planejamento de auditoria e as auditorias efetivamente realizadas

16. O Plano Anual de Auditoria de 2023, documento/SEI 16783298, elaborado em alinhamento ao Planejamento Estratégico da Justiga Federal da 1° Regido
e a Politica de Gestdo de Riscos, aos normativos do CNJ e do CJF, foi aprovado pela Diretoria do Foro e publicado por meio da Portaria Diref/SIBA n. 351,
em 24/10/2022, 16784386. A sua primeira e unica alteragio consta no documento/SEI n. 18377307, aprovada e publicada por meio da Portaria Diref/SIBA n.
493/2023, 19337192, em 06/11/2023.

17. O mencionado plano anual é composto pelos Anexos I, I e III, 18377307, cada um correspondendo a uma segfio de auditoria, e o terceiro destinado as
atividades de planejamento e monitoramento. A sua execugio ¢ demonstrada nos Apensos I, IT e IIT deste RAINT 2023. Os dois primeiros abrangem as
agdes executadas pela Segdo de Auditoria de Gestdo Administrativa — SEAUG e Segdo de Auditoria de Gestio de Pessoal — SEAUP, respectivamente, e o
terceiro inclui as atividades sob a responsabilidade do Setor de Planejamento e Monitoramento de Auditoria — SETPAM. Os Apensos I e I também contém
registros dos quantitativos das recomendagdes emitidas, do acatamento por parte da Diregio do Foro, bem como da percentagem de acolhimento e de dados
sobre a efetiva implementagao.

18. O Anexo I do PAA/2023, que se refere a SEAUG, é composto por 14 (quatorze) itens. Dentre esses itens, 13 (treze) estdo relacionados a auditorias,
acompanhamentos e consultorias. Os trabalhos contidos neste anexo foram parcialmente executados, como detalhado no Apenso I. Essas atividades
resultaram em 24 (vinte e quatro) recomendagdes, sendo 02 (duas) implementadas e 22 (vinte e duas) em implementagio.

19. O Anexo II do PAA/2023, relacionado a SEAUP, possui o total de 13 (treze) itens. Estes correspondentes as auditorias, acompanhamentos e consultorias
totalizam 12 (doze) agdes e foram integralmente executadas, conforme detalhamento no Apenso II, resultando em 59 (cinquenta e nove) recomendagdes
acatadas, mas ainda ndo implementadas.

20. As atividades de consultoria foram realizadas tanto informalmente, por meio de diversas agdes ndo quantificadas de orientagéo aos gestores, quanto
formalmente, em resposta a uma demanda da Secretaria Administrativa — SECAD contida no doc. 16762057, que trata do fluxo dos processos de trabalho
com énfase em compras diretas e licitagdes.

21. Os dados analiticos contidos nos apensos ao presente relatorio apresentam quantitativos consolidados, conforme demonstrado na Tabela 2:

Tabela2 — Recomendagdes expedidas

Auditorias PAA/2023 100% 2 o | 8| 0 |

Fonte: ApensosITell

3.2 Motivos que inviabilizaram a execugiio de auditorias previstas

22. O planejamento descrito no Anexo I do PAA 2023 foi executado parcialmente, pois se decidiu ndo realizar essa auditoria, uma vez que uma das agdes
previstas nio foi realizada. Trata-se da Auditoria na gestiio de contratos de obras e servigos de engenharia (Anexo I'A/7). Em fungéo da proximidade entre a
agdo objeto do PA 0007844-11.2022.4.01.8004 (item 8/A, Anexo I, do PAA 2022) e aquela prevista no Item 3, do Anexo I, do PAA 2024.

3.3 Consultorias realizadas



23, Conforme mencionado no item 20 a atividade de consultoria ocorreu informalmente, sem quantificagio, por meio de orientagdes aos gestores, apenas em
relagdo a SEAUG e SEAUP, niio ocorrendo em relagdo ao SETPAM, cujo item B1 néo foi executado. Em face das caracteristicas do setor de planejamento e
monitoramento, a a¢do retromencionada nio mais serd inserida nos planos anuais.

24, Formalmente, a atividade de consultoria teve como origem a demanda da Secretaria Administrativa — SECAD 16762057, que trata do fluxo dos
processos de trabalho com énfase em compras diretas e licitagdes, tendo a equipe sugerido, dentre outras, a utilizagdo do Plano Anual de Contratagdes — PAC
para fins de controle do limite anual das dispensas de licitagdo, relacionadas a parcelas de obras e servigos da mesma natureza, no mesmo local e de um
mesmo servigo, compra ou alienagdo de maior vulto (Lei n. 8.666/1993) e objetos de mesma natureza (Lei n. 14.133/2021).

3.4 Monitoramentos realizados

25. O Anexo III do PAA/2023, referente ao SETPAM, ¢é constituido por 22 (vinte e dois) itens. Aqueles que tratam de monitoramento de recomendagdes
correspondem a 16 (dezesseis) agdes, tendo sido monitorados apenas 14 (quatorze) itens do total planejado, como demonstrado no Apenso IIL

26. Houve inexecugdo dos itens A3 e Al2, relacionados ao monitoramento da agdo para avaliar a regularidade das contratagdes na modalidade de Registo de
Pregos e da Agdo Coordenada de Auditoria — CNJ para avaliagdo da politica de acessibilidade digital. Esse fato ocorreu devido a movimentagdo (saida e
entrada) de pessoal no setor responsavel, situagdo que alterou a base de conhecimentos e, consequentemente, a eficiéncia na gestio do processo de trabalho.

27. No que diz respeitoao estoque de recomendagdes, a Tabela 3 apresenta os dados utilizados para o calculo do indicador Recomendagdes Atendidas,
conforme descrito na Subsegio 5.1.2.1.

Tabela 3 — Situagfio das recomendagdes do estoque

Fonte: Planilha PQA-JF Estoque Recomend agdes 20359082

28. O estoque inicial de recomendagdes em 1°/01/2023 informado 4 SECAU/TRF1 na Planilha 20526609 equivale ao total de 39 (trinta e nove) itens em
monitoramento. Deste saldo inicial foram baixas 14 (quatorze) e acrescentadas outras 83 (oitenta e trés) durante o exercicio de referéncia, perfazendo o total
de 108 (cento e oito) recomendagdes no estoque em 31/12/2023.

3.5 Principais resultados das avaliacdes

29. A auditoria interna desempenha papel fundamental na terceira linha do gerenciamento de riscos da Seccional a partir das avaliagdes e consultorias que
promove. Em suas agdes de avaliagdo, a unidade realiza estudo prévio do objeto a ser auditado, das principais atividades que compdem o respectivo processo
de trabalho e dos riscos a elas associados, priorizando aqueles que julga significativos. Nas consultorias, ainda que em estigio inicial de maturidade,
contribui para aprimorar os processos de govemanga, gerenciamento de riscos e de controles internos.

30. Esses processos metodologicos agregam valor a organizagio na medida em que contribuem para o mencionado aprimoramento, a sua melhoria continua,
a tomada de deciséo, a regular prestagdo de contas, inclusive, por meio da realizagdo de auditoria financeira integrada com conformidade e certificagio das
contas anuais.

31. No exercicio em referéncia, aauditoria interna avaliou a gestio sob diversos aspectos, incluindo conformidade, operacional, contabil, orgamentério,
financeiro, patrimonial, gerenciamento de riscos e de controles internos. Em decorréncia, foram emitidas 83 (oitenta e trés) recomendagdes com o objetivo de
melhorar os processos internos, fortalecer a segunda linha do gerenciamento de riscos, implementar controles, mitigar riscos associados as demonstragoes
financeiras e adotar medidas corretivas.

32. Essa agregagio de valor pode ser melhor compreendida a partir da evolugdo de dois indicadores que se complementam presentes nos dados apresentados
naTabela 2 e nos Apensos I, Il e IV: agdes de auditoria sem achados significativos e sem recomendagdes a relatar, o alto indice de acatamento das
recomendagdes, bem como a continuidade da demanda por consultoria.

33. No que tange ao aumento da expedigdo de recomendagdes no exercicio, totalizada em 83 (oitenta e trés) e precedida de 94 (noventa e quatro) em 2018,
53 (cinquenta e trés) em 2019, 55 (cinquenta e cinco) em 2020, 28 (vinte e oito) em 2021 e 13 (treze) em 2022, tem-se que parte significativa desse
acréscimo originou-se da Agdo Conjunta — CJF — Acessibilidade predial, resultando em 11 (onze) recomendagdes, e da Agio Coordenada de Auditoria —
ACA/CNJ — aderéncia a politica publica instituida pela Resolugdo CNJ n. 351/2020 — Prevengdo e Combate ao Assédio, contribuindo com 40 (quarenta)
recomendagdes.

34. Observa-se a partir do mimero elevado de auditorias sem achados significativos e sem recomendagdes a relatar, do alto indice de acatamento das
recomendagdes e da continuidade da demanda por consultoria que a Seccional busca constantemente implementar melhorias e corrigir possiveis falhas
identificadas nas auditorias anteriores, demonstrando com isso o seu compromisso em aprimorar os processos intermnos, gerenciar riscos e implementar
controles mais efetivos.



35. O Apenso IV apresenta a relagdo das principais recomendagdes expedidas no periodo, indicando o resultado dessa linha de atmagdo.

3.6 Outras atividades desenvolvidas

36. Os processos de auditoria e consultoria representam parte relevante da ocupagio da forga de trabalho da auditoria interna, mas outras importantes
atividades também sfo realizadas pela unidade. Destaca-se, dentre essas, 4 gestio intema, tais como o controle de férias, acompanhamento de frequéncia,
inventario de bens moveis e a participagdo em comités. A diregdo da Unidade de Auditoria Interna participa como membro das reunides do Comité
Institucional de Planejamento Estratégico — Cipe — Local, do Comité Seccional de Gestiio de Riscos, como membro consultivo. Cabe destacar ainda entre
essas outras atividades o acompanhamento das comunicagdes expedidas pelo TCU destinadas & Seccional, por meio do sistema Conecta — TCU, e o
consequente cadastramento de operadores das unidades interessadas.

Secao 4. Os resultados do Planejamento Estratégico da Unidade de
Auditoria Interna

37. A Auditoria Interna ainda néo elaborou o seu planejamento estratégico, o que implica na auséncia de informagdes ou atualizagdes relevantes sobre esse
tema.

Secao 5. Os resultados do Programa de Qualidade da Auditoria — PQA

38. Os resultados do Programa de Qualidade de Auditoria — PQA — JF, constituidos pelos indicadores do monitoramento continuo da qualidade de cada
trabalho e de desempenho da unidade, relatados no Reporte Amial do PQA — JF/2023, 20400378, sdo reproduzidos nas Subsecdes 5.1 e 5.2.

5.1 Desempenho da auditoria interna em relagfio ao programa de qualidade de auditoria
5.1.1 Resultados das avaliagdes de qualidade de cada trabalho realizado - IGAC

39. Observando o disposto no item 39 do PQA — JF, a auditoria interna promoveu a avaliagdo da qualidade das auditorias integrantes do Plano Anual de
Auditoria — PAA/2023, logo depois da emissdo do relatério final, por meio de questionarios distintos preenchidos pela equipe de auditoria, pelo supervisor
da equipe e pelas unidades auditadas. Um total de 11 (onze) agdes de auditoria foram submetidas ao monitoramento continuo, resultando no Indice Geral de
Avaliacio Continua — IGAC/2023 equivalente a 93,32 pontos, conforme demonstrado no Apenso V. Essa pontuagio posiciona os trabalhos realizados no
Nivel 5 — AVANCADO. Significa, nos termos do item 4.1.1.4 do PQA — JF/2021, reproduzidos na Apenso VI que ha "Prdtica realizada de acordo com
normas ¢ padrées definidos. Considera-se em fase avangada quando for observado que os mecanismos e instrumentos necessdrios sdo suficientes ¢
adequados e atendem plenamente as necessidades dos atores envolvidos."”

5.1.2 Resultados dos indicadores de desempenho

40. Além do monitoramento continuo dos trabalhos e da avaliagio periodica, o PQA — JF estabelece quatro indicadores para medir o desempenho da unidade,
que sdo: Recomendagdes Atendidas, Emissdo de Relatorio, Horas de Treinamento e Cumprimento do PAA.
41. Os resultados dos indicadores-chave de desempenho sdo apresentados no Apenso VII e comentados nos itens seguintes:

5.1.2.1 Indicador recomendacdes atendidas

42. O programa estabelece como objetivo medir a quantidade de recomendagdes atendidas relacionadas ao estoque inicial, indicando a meta de, no minimo,
50% (cinquenta) por cento de atendimento.

43. Dados extraidos dos controles do Ntuicleo apontam a existéncia de 39 (irinta e nove) recomendagdes remanescentes do periodo de 2018 a 2022 em estoque
em 1°/01/2023. Desse saldo, 14 (quatorze) foram implementadas/baixadas no exercicio de 2023, o que representa o percentual de 36% (trinta e seis) por
cento, ficando abaixo da meta de 50% (cinquenta) por cento estabelecida pelo programa de qualidade.

44. A frustragio no alcance da meta esta relacionada, em parte, a4 execugéo parcial do plano de monitoramento estabelecido no PAA/2023, motivada pela
movimentagdo (saida e entrada) de pessoal no setor responsavel.

5.1.2.2 Indicador emissio de relatério

45. A quantidade de dias necessarios para emitir o relatorio final apos a manifestagdo da(s) unidade(s) auditada(s), ou apos o término do prazo estabelecido
deve ser de, no maximo, 15 (qinze) dias uteis, conforme regulamento. Esse indicador deve expressar a relagio entre o nimero de relatérios emitidos em
menos de 15 (qinze) dias teis no ano e o quantitativo anual.

46. Os controles da unidade indicam a existéncia de 13 (treze) relatorios enquadrados nessa situagdo, todos eles emitidos em prazo inferior & meta de quinze
dias tteis, apresentando uma média temporal de 3.4 dias. Os dados apontam 100% (cem) por cento de realizagio.

5.1.2.3 Indicador horas de treinamento

47. A meta definida pelo programa para desenvolvimento das competéncias dos auditores intemos corresponde a 40 (quarenta) horas anuais por servidor, de
acordo com o minimo exigido pelas Resolugdes CJF n. 677/2020 e CNJ n. 309,/2020.

48. No geral, os 08 (oito) servidores lotados na auditoria interna superaram a meta de 40 (quarenta) horas de participagdo em eventos de capacitagao durante



o exercicio.

5.1.2.4 Indicador cumprimento do PAA
49. Segundo o programa, a quantidade de agdes planejadas no PAA deve resultar em, no minimo, 90% (noventa) por cento de execugdo.

50. O PAA 2023 foi dividido em 27 (vinte e sete) itens nos seus Anexos I e II, paraa SEAUG e SEAUP, e 22 (vinte e dois) no Anexo III, relacionados ao
planejamento, monitoramento e reporte a cargo do SETPAM, totalizando 49 (quarenta e nove) agdes. Aquelas previstas no Anexos Il foram integralmente
executadas, ao passo que houve inexecugio de 01 (uma) agio contida no Anexo I e 03 (trés) no Anexo IIL

51. Em decorréncia, a execugio do PAA 2023 alcangou o percentual de 92% (noventa e dois) por cento, superando a meta para o indicador.
5.2 Conclusdes dos avaliadores

52. As agdes de cardter permanente destinadas a avaliar a qualidade, a produzir informagdes gerenciais e a promover a melhoria continua das atividades vém
sendo executadas no ambito da auditoria interna da Seccional de acordo com os dados, resultados e avaliagdes apresentadas nas segdes anteriores deste
reporte anual.

53. Do ponto de vista quantitativo, os resultados dos indicadores de monitoramento continuo e de desempenho sio satisfatérios, na medida em que atingiram
ou mesmo superaram as metas estabelecidas no programa de qualidade, com ressalvas no que tange ao indicador Recomendagdes Atendidas. Entretanto, para
que os objetivos do PQA — JF sejam alcangados, necessirio se faz examinar, sob a 6tica qualitativa, os dados resultantes da aplicagiio dos critérios nele
definidos.

54. No que se refere aos indicadores de desempenho, pouco resta a acrescentar do ponto de vista da representatividade dos resultados quantitativos. Os
critérios de apuragio sdo objetivos e aplicados com base em dados constantes em controles da unidade, sendo mérito das segdes do micleo o alcance das
metas estabelecidas no PQA — JF para os indicadores: Horas de Treinamento, Emissdo de Relatorios e Cumprimento do PAA. Em relagdo a inalcangada meta
acerca do Estoque de Recomendagdes, espera-se que a estabilizagdo do novo servidor lotado no setor de planejamento e monitoramento de auditoria possa
contribuir para o cumprimento desse referencial no proximo exercicio.

55. Quanto a avaliagdo continua da qualidade de cada trabalho, representada pelo IGAC, observa-se alto grau no resultado da avaliagdo dos elementos:
Planejamento do Trabalho, da Execugdio do Trabalho, Relacionamento com a Unidade Auditada, Comunicagio dos Resultados e Preparo da Equipe,
componentes dos questionarios Anexos I, II e III. Porém, é importante ressaltar, assim como ocorreu na avaliagiio do exercicio de 2022, que o nivel avangado
reflete com ressalvas a qualidade das agdes executadas.

56. Na percepgio dos avaliadores signatarios, o nivel avangado mostra-se superavaliado na medida em que as equipes de auditoria ainda apresentam lacunas
de conhecimentos e que essa condigdio retarda a evolugio dos trabalhos para o nivel maximo de qualificagiio descrito na Apenso VL. Entende a equipe de
avaliadores que a supervalorizagio pode ter origem na atribuigdo de nota maxima por parte das unidades auditadas em 07 (sete) das 09 (nove) agdes
avaliadas, como demonstrado no Apenso V., fato indicador de que o grau de compreensdo de alguns elementos componentes do questionario de avaliagio,
Anexos 11, ainda se mostra insatisfatorio.

57. Independentemente da percepgdo acerca da classificagdo comentada no item anterior, a aplicagio da metodologia expos fragilidades e consequentemente
oportunidades de melhoria, exigindo da Auditoria Interna a adogio das medidas corretivas para solucionar as caréncias observadas e promover a elevagio
continua da qualidade dos trabalhos.

58. Conclui-se, portanto, que o nivel de capacidade da Unidade de Auditoria Interna ainda tem muito o que avangar e essa evolugdo depende do ganho de
maturidade de toda a organizagdo em relagéo a essa fungéo, do aproveitamento das oportunidades de melhoria observadas, da concretizagéo do plano de agéo
para enfrentamento das fragilidades e da continuidade da aplicagiio das etapas do programa de qualidade, representadas pelas avaliagdes internas — o
monitoramento continuo da qualidade de cada trabalho, dos indicadores de desempenho e das avaliagdes bianuais — e pelas avaliagdes externas, a cada cinco
anos.

Secao 6. A¢des de capacitaciao realizadas pelos auditores internos

6.1 Eventos previstos no plano anual

59. O Plano Anual de Capacitagido — PAC-Aud/2023, 16767195, é composto por 06 (seis) eventos ordenados por grau decrescente de prioridade e foi
executado de acordo com as informagdes apresentadas na Prestagdo de Contas 20319393, Os principais detalhes sobre a sua execugio estdo resumidos na
Tabela 4, a seguir:

Tabela 4 — Execugiio do Plano de Capacitagio — PAC - Aud/2023

1 - Curso de Amostragem Aplicada a

Ttem nio executado

Auditoria
SEAUP
2 - Aposentadorias e Pensdes de SERAUF
Servidores Atualizagbes Conforme Meta alcangada
Emendan. 103/2019 SERAUB
SETPAM
3 - A Previdéncia Social dos : SEAUP
Servidores Piblicos: Regime Proprio SERAUF Meta nio alcangada
e Regime de Previdéncia SERAUB
CALB 25 SEAUP
4 - Lideranga e Gestdo de Equipes 3 2 1 Meta nfio alcangada
CCRC 25 SERAUB

5 - Auditoria financeira integrada

4 0 4 Ttem nio executado
com conformidade




SETPAM
SEAUP

6 - Forum permanente de auditoria SERAUF
interna — CNI. SERAUB
NUAUD
SERAUG

Meta nio alcangada

Fonte: Planilha execugio do PAC —Aud —Jud2023 20319393

60. Conforme demonstrado na Tabela 4, a execugio do PAC-Aud/2023 resultou no total de 360 (trezentas e sessenta) horas de capacitagdo, tendo
apresentado os seguintes resultados por evento:

6.1.1 Metas superadas

61. Nenhum evento superou a meta de participagdes estabelecida no planejamento.

6.1.2 Metas alcancadas

62. Participaram do curso Aposentadorias e Pensdes de Servidores Atualizagdes Conforme Emenda n. 103/2019, 04 (quatro) servidores, alcangando a meta
estipulada de 04 capacitagdes.

6.1.3 Metas parcialmente atingidas

63. A participagdo de 03 (trés) servidores no curso virtual A Previdéncia Social dos Servidores Publicos: Regime Proprio e Regime de Previdéncia ndo
atingiu a meta de 04 (quatro) indicagdes devido & remogdo de servidor para outra unidade.

64. A meta de 3 (trés) participagdes no curso Lideranga e gestdo de equipes nio foi atingida, tendo em vista que somente 02 (dois) servidores foram
capacitados no evento;

65. Ainda entre as parcialmente atingidas insere-se a meta associada ao Forum Permanente de Auditoria Intema — CNJ quantificada em 08 (oito) servidores.
A execugio alcangou 06 (seis) participagdes.

6.1.4 Eventos nio realizados

66. Apesar dos esforgos na busca por cursos e/ou instrutores, nio foi possivel executar a meta de capacitagdo de 08 (oito) servidores no curso amostragem
estatistica em auditoria, em face da indisponibilidade de eventos abertos e do desinteresse de potenciais instrutores consultados.

67. O curso sobre Auditoria Financeira Integrada com Conformidade ndo foi executado devido a nio atualizagdo do evento ABRIII, oferecido pelo TCU
(Instituto Serzedello Correia). A auditoria decidiu ndo inscrever participantes depois de constatar que o evento teve como base os videos disponibilizados de
aulas ministradas e ja assistidas pelos servidores interessados.

68. O indice de execugdo do planejamento para o exercicio ¢ de 66% (sessenta e seis) por cento, representando tal indicador a relagdo entre as 4 (quatro)
agoes realizadas e o total de 6 (seis) previstas no plano amual.

6.2. Eventos nio previstos no PAC

69. Diversos eventos nio previstos no PAC — Aud/2023, relacionados a temas de interesse da Auditoria Interna, surgiram ao longo do exercicio e
contribuiram para o desenvolvimento das competéncias técnicas e gerenciais dos servidores da Unidade. De acordo com os dados apresentados na Tabela 5,
esses eventos correspondem a 483 (quatrocentos e oitenta e trés) horas de capacitagéo.

Tabela 5 —Capacitagfio da forga de trabalho em 2023




CCR 100 2 102 255% Meta superada 510% Meta superada
CALB 100 2 102 255% Meta superada 510% Meta superada
GLN 0 126 126 315% Meta superada 630% Meta superada
JMSS 0 114 114 285% Meta superada 570% Meta superada
PRVS 20 43 63 158% Meta superada 315% Meta superada
SFS 75 2 77 193% Meta superada 385% Meta superada
VPMF 45 112 157 393% Meta superada 785% Meta superada
ZVOF 20 82 102 255% Meta superada 510% Meta superada

Notas:

1: Resolugio do CNJ n. 309/2020: Art. 72, O PAC —Aud devera prever, no minimo, 40 homs de capacitagio para cada awditor, incluindo o titular da Unidade de Auditoria [nterna.

2: Resolugio Presi TRFL n. 57/2017: Para assegurar a permanente lizagio de conheci o servidor que executa atividades de auditoria deve ser capacitado permanentemente sobre as matérias relacionadas as suas atribuigdes
especificas, emagdes com quantidade minima de 20 horas amais.

Fonte: Planilha execugio do PAC — Aud — Jud2023 20319393

6.3 Quantidade de horasinvestidas no treinamento e capacita¢io dos auditores internos

70. O quantitativo de horas de capacitagiio por servidor ¢ regido por resolugdes do TRF1, CJF e CNJ. A Resolugdo TRF1 n. 57/2017 dispde que "para
assegurar a permanente atualizagdo de conhecimentos, o servidor que executa atividades de auditoria deve ser capacitado permanentemente sobre as
matérias relacionadas as suas atribuicdes especificas, em ag¢des com quantidade minima de 20 horas anuais" ao passo que a Resolugdo CNJ n. 309/2020
estabelece que "O PAC — Aud devera prever, no minimo, 40 horas de capacitagdo para cada auditor, incluindo o titular da unidade de auditoria interna".

71. Com base nos dados da Tabela 5, os 08 (oito) servidores lotados na auditoria interna participaram de 843 (oitocentos e quarenta e trés) horas de
capacitagio. Essas horas foram distribuidas entre eventos previstos no plano de capacitago e eventos nio planejados, resultando na satisfatoria média de 105
(cento e cinco) horas de capacitagdo por servidor.

72. Ao comparar os dados individualizados da execugéo com as disposigdes acerca da capacitagio de servidores contidas nas resolugdes mencionadas,
conclui-se que:

72.1 Todos os servidores cumpriram o requisito minimo de 20 (vinte) horas de capacitagio/auditor exigidas pelo Estatuto de Auditoria Interna da Primeira
Regido — Resolugdo n. 57/2017;

72.2 Observa-se idéntico resultado em relagio a carga horaria de 40 (quarenta) horas/auditor exigida pela Resolugdo CNJ n. 309/2020.

6.4 Capacitacio por area

73. Sob o ponto de vista das areas de capacitagdo definidas no Apenso VIII, os dados consolidados na Tabela 5 podem ser classificados, conforme
demonstrativo contido na Tabela 6.

Tabela 6 — Areas de capacitagiio

Governanga e gestdo de pessoas

Técnicas de gestio, lideranga e inovagio

Auditoria e profissionalismo

Geestdo orgamentdria, financeira, contabil e patrimonial

Governanga e gestio estratégica (englobando avaliagio
resultados

Governanga e gestio das contratagdes

Governanga e gestio em sustentabilidade

Ferramentas e normas de trabalho de auditoria

Ferramentas e normas de trabalho administrativo

Fonte: Planilha 20526609 e Apenso VIII



Se¢do 7. Principais riscos e fragilidades de controle do 6rgao, incluindo
riscos de fraude

74. As evidéncias das fragilidades de controle interno da Seccional, incluindo riscos de fraude, tratadas neste topico sdo representadas pela percepgio da
auditoria interna acerca da postura da Alta Administrago ante o funcionamento das linhas do processo de gerenciamento de riscos e de controles intemos,
pelas suas iniciativas no sentido da apuragio de responsabilidades sobre eventuais danos ao erario, pelo tratamento dado as recomendagdes e determinagdes
oriundas do TCU, das auditorias do CNJ, CJF e do TRF!1 e da auditoria interna. Além disso, também se baseiam nas evidéncias obtidas durante os trabalhos
de auditoria executadas em cumprimento ao plano anual e aos ditames da Instrugo Normativa do TCU n. 84/2020, na auditoria integrada financeira e de
conformidade para avaliagio das contas de 2023.

75. Todo o ambiente de controle na Seccional é favorecido pela coexisténcia de diversos fatores atuando de forma sinérgica. Dentre esses fatores pode-se
destacar: o planejamento estratégico definindo a missio, a visio e os objetivos estratégicos para concretizagio dos macrodesafios; as resolugdes do CNJ, CJF
e TRF! e instrugdes normativas do TRF1, regulando atividades e introduzindo diversos procedimentos e controles internos a fim de tornar mais eficientes os
processos de trabalho; o codigo de conduta; a disposigio da Administragio em apurar faltas cometidas e eventuais prejuizos ao erario; as alteragdes
organizacionais a fim de responder 4 demanda inerente a dindmica gerencial e consequentes atualizagdes do regulamento de servigos; a busca constante pela
eficiéncia dos processos de trabalho por meio da melhoria continua e da delegagdo de competéncias; o desenvolvimento de competéncias dos agentes por
meio da capacitagdo; a realizagdo de inventarios anuais e pela indispensavel observancia da segregacio de fungdes; e a priorizacgéo da inovagio no ambiente
gerencial.

76. Destaca-se, ainda, o comprometimento da forga de trabalho envolvida na gestdo de processos criticos da organizagdo. Esses servidores desempenham um
papel fundamental na condugdo eficiente e eficaz dos processos de trabalho. Além disso, deve-se enfatizar a atuagéo independente da auditoria interna, cujas
recomendagdes sdo, quase integralmente, acatadas pela Administragéo, que, ndo raro, decide pela expedicio de atos normativos para introduzir alteragdes nos
processos de trabalho, criagdo e redefinigio de sistemas de T1, atividades, processos e controles intemos para mitigagdo de riscos.

77. Ainda que seja valido reconhecer a contribuigio de um bom ambiente de controle para a mitigagio de riscos inerentes, importa registar que algumas
fragilidades ainda sdo perceptiveis e podem resultar na materializago desses eventos.

78. Assim ocorre em relagfio a inexisténcia de profissional Contador, no quadro de pessoal da Unidade de Auditoria Intema, para fins de execugio da
auditoria financeira anual, com o proposito de avaliar a existéncia de distorgdes relevantes nas demonstragdes contabeis.

79. Ocorre também na gestdo dos processos de trabalho e sio colhidas durante a execugdo das auditorias realizadas no exercicio em cumprimento ao
respectivo plano amual, conforme relagdo contida na Tabela 7.

Tabela 7 — Fragilidade de controle

® Fragilidades nos sanitdrios acessiveis;
Deficiéncias de mobilidrio acessivel;

.

Auséncia de sinalizagio nas vagas de estacionamento
reservadas  para  pessoas com  deficiéncia  com
Auditoria Conjunta — CJF, comprometimento de mobilidade;

Fragilidades no acesso - circulagio interna;

Fragilidades na acessibilidade dasrotas de fuga.;

Fragilidades nas rampas e escadas;

Fragilidades nos corredores, portas e janelas;

Fragilidades nos elevadores;

Insuficiente capacitagio técnica de Policiais Judiciais quanto
ao atendimento a pessoas com deficiéncia ou mobilidade
reduzida;

® Instalagies fisicas em desacordo com as normas de
acessibilidade as pessoas com deficiéncia ou mobilidade
reduzida.

cujo objetivo é avaliar, no
imbito da Seccional, a
efetividade da
acessibilidade arquitetdnica
(predial) as pessoas com
deficiéncia ou mobilidade
reduzida

® As instalagdes incompativeis com os padrdes normativos de
acessibilidade as pessoas com deficiéncia ou mobilidade
reduzida.

LI I I I ]




Auditoria  de Contas —
exercicio de 2023 -
Avaliagio das Distorgdes e
dos Desvios—E 450 .1 Ae
E 4502 A

Necessidade de instituir formalmente dkecklists que
contemple, entre outras, atividades de aditamentos,
apostilamentos, liquidagio e pagamento de despesas
contratuais, criando os respectivos finks com o documento
analisado:

Necessidade de revisdio dos checklists atualmente utilizados
pelas unidades responsaveis nos procedimentos licitatorios —
a exemplo daqueles constantes dos docs. 8233644, 11902389,
18420572, 8430667 e 17305360 —, inserindo, entre outros
topicos, o que diz respeito 4 forma de tributagio da empresa
contratada— regime tributario — bem como as respectivas
aliquotas aplicadas;

Necessidade de adogdo de um novo modelo de planilha de
custos e formago de pregos que melhor atenda a clareza e
transparéncia, notadamente no que tange a discriminagio dos
itens e percentuais ji mencionados no modulo IV do
documento.

Desvio de conformidade relevante nas transagdes subjacentes
as demonstragdes contabeis:

Nio avaliar possivel alteragio do percentual do Risco
Ambiental do Trabalho — RAT Ajustado, quando das
contratagdes, bem como nas prorrogagdes dos contratos com
dedicagio exclusiva de mao de obra, podendo gerar
pagamentos indevidos;

Nio verificar se as contratagbes ou prorrogagdes guardam
conformidade com o regime de tributagiio permitido pela
legislagio, no caso de prestagio de servigos com dedicagio
exclusiva de méo de obra;

Nio modificar, no segundo ano de contrato, o percentual do
Aviso Prévio Trabalhado (APT), bem como os reflexos dessa
incidéncia nos encargos do submodulo 2.2 da Planilha de
Custos e Formagéo de Pregos:

Nio prever nas contratagdes que envolvem prestagio de
servigos com dedicagio exclusiva de mio de obra clausulas
que obrignem as contratadas a comprovarem a reserva de
vagas aos beneficidrios reabilitados, pessoas portadoras de
deficiéncia previsto no art. 93 da Lei n. §.213/1991 bem
como no art. 92, XVII da Lei n.14.133/2021 e, ainda,

mulheres em condigdes de vulnerabilidade (Resolugiio CNJ
n. 497/2023);

Prejuizo ao erario  decorrentes de pagamentos e
enquadramentos tributarios incorretos.

Necessidade de modificagio na funcionalidade do SARH —
Sistema de Administragio de Recursos Humanos, para evitar
o pagamento de substimigbes aos servidores que ja sdo
titulares da mesma fungio.

Auditoria de liquidagio e
pagamento da Folha de
Pagamento referente 4
fevereiro/2023

Pagamento de substituigdes de cargos/fungdes comissionadas
em desacordo com a legislagio.

Manutengdo de titulares de fungdes comissionadas e cargos
em comissfio de natureza gerencial sem cumprimento da
exigéncia de participagiio em capacitagio gerencial a cada
dois anos e com carga horaria minima de trinta horas.

Auditoria para avaliagio da
regularidade das folhas de
pagamento de abril de 2023

Necessidade do cumprimento de realizagfo das 30 horas em
cursos gerenciais, sob pena de perda da fungéo comissionada,
em cumprimento a Resolugdo n. 03, de 10/03/2008 — CJF.

Fonte: Relatdrios de auditorias relacionados ao PAA 2023, 16783298, revisado no documento 18377307

80. No aspecto das fragilidades potenciais do controle interno, destaca-se, ainda, como a mais significativa, a redugiio do quadro de servidores provocada
pelas vacancias decorrentes de aposentadorias. Em meados de abril/2024, as vagas com provimento suspenso, que nio podem ser providas devido a
inexisténcia de limite orgamentario para acréscimo de despesas, correspondem ao total de 18 (dezoito) cargos. Ha ainda 69 (sessenta e nove) servidores em
abono de permanéncia, que podem requerer aposentadoria a qualquer momento. Essa situagdo apresenta forte potencial de impactar negativamente o alcance

dos objetivos estratégicos e operacionais, aumentando a probabilidade de materializagdo de eventos de riscos devido a sobrecarga individual de trabalho.

81. Conclui-se que a Seccional mantém/conta com um ambiente de controle favoravel ao enfrentamento de incertezas quanto ao alcance de seus objetivos
estratégicos e operacionais. No entanto, é evidente a necessidade de implementar medidas corretivas para solucionar as fragilidades relatadas e, assim,
mitigar os riscos envolvidos.

Secao 8. Avaliacao da governanca institucional

82. Avaliou-se a governanga institucional a partir das perspectivas da Unidade de Auditoria Intema em relagdo a implementagdo na Seccional das
disposigdes da Resolugiio Presi TRF1 n. 11416629/2020, alterada pela Resolugdo Presi n. 5/2022 15046144, bem como nas informagdes fornecidas pela
Administragdo no Relatorio de Gestdo de 2023, documento de referéncia 19697775, A resolugdo citada estabelece o Sistema de Govemanga e Gestio da
Justiga Federal da 1° Regido, enquanto o Relatorio de Gestdo oferece informagdes sobre as praticas adotadas pela Administragio com reflexos na
implementagdo desse sistema.

83. A govemnanga na Seccional encontra-se estruturada de acordo com o modelo instituido por meio da citada resolugfo, apresentando como instincias
internas de governanga a Alta Administragio, formada pelos Diretores do Foro, das Subsegdes Judiciarias e da Secretaria Administrativa — SECAD. A
instincia interna de apoio 4 govemanga, as instincias externas de govemancga e de apoio e, por fim, as instincias internas de gestio, coadunam-se com a
composigdo estabelecida pela citada resolugdo.

84. Essas instancias desempenham fungdes essenciais tais como: definir o direcionamento estratégico, supervisionar a gestio, envolver as partes interessadas,
gerenciar riscos criticos efou estratégicos, lidar com conflitos internos, auditar e avaliar o sistema de gestio e controle além de promover a prestagio de
contas com responsabilidade e transparéncia. Para cumprir tais fungdes, utilizam-se de instrumentos como planos estratégicos, regulamento de servigos,
codigo de ética, resolugdes, portarias diretivas e outros dispositivos que disciplinam a atuagdo da gestio.

85. Em relagdo aos planos institucionais da governanga, destacam-se a agéo de monitoramento periédico do Plano Estratégico da Justiga Federal da 1°
Regido e a apresentagio de dados parciais durante as reunides do Comité Institucional de Planejamento Estratégico — CIPE. Nessas ocasides, os resultados
do cumprimento das metas e o estagio de evolugio das iniciativas estratégicas sio apresentados e revisados, naquilo que couber. Destaca-se ainda a
elaboragdo de Plano de Logistica Sustentavel a fim de otimizar recursos e promover a sustentabilidade.

86. Atinente aos planos institucionais de gestfio, observam-se avangos abrangendo a elaboragio do Plano de Obras, Plano de Capacitagéio e Plano de
Contratagdes, e, também, Plano Anual e Plano Quadrienal de Auditoria, além da aplicagdo das disposigdes do Programa de Qualidade de Auditoria — PQA-
JF. Com esses avangos, a Seccional fortalece sua capacidade de gestdo, investe no desenvolvimento de seus colaboradores e aprimora a eficacia dos controles
internos. Esses planos e programas contribuem para a exceléncia na entrega de servigos, alinhados aos objetivos estratégicos e as necessidades da instituigdo.

87. Quanto ao gerenciamento de riscos e de controles internos, a Seccional tem demonstrado progresso na sua aplicagdo pratica, buscando o alcance da
eficiéncia dos processos de trabalho e inovando por meio do desenvolvimento e da utilizagio de novas ferramentas de tecnologia da informagéo, a exemplo
da implementagdo do Painel de BI (Business Intelligence) para gestio do Plano Anual de Contratagdes — PAC e Contratos e controle da forga de trabalho.
Esses avancos contribuem para a eficiéncia operacional e a protegio dos ativos da instituigiio, refletindo na redugiio da materializagio de eventos de riscos. E



importante reconhecer que a Seccional gerencia os seus riscos e controles internos, ainda sem sustentagéo na aplicagio da metodologia instituida pelo TRF1
em sua plenitude.

88. A terceira linha, representada pela Unidade de Auditoria Interna, atua livre de interferéncias no planejamento anual e das agdes que promove para o seu
cumprimento, na execugio dos testes, no reporte dos resultados e na certificagao das contas anuais. A qualidade dos trabalhos realizados, a capacidade geral
da unidade e por elementos e os indicadores de desempenho sdo constantemente avaliadas, levando-se em consideragdo as etapas e os critérios definidos no
mencionado PQA - JF.

89. Em linhas gerais, observa-se que a governanga institucional segue as disposi¢des contidas na Resolugéio Presi TRF1 n. 11416629/2020 e alteragdes e,
verifica-se que o grau de maturidade da Seccional neste quesito vem evoluindo a cada exercicio. Essa evolugio indica que a Seccional tem buscado o
aperfeigoamento de sua govermnanga institucional, alinhando-se cada vez mais aos padrdes estabelecidos.

Secdo 9. Conclusodes e expectativas

90. Com base nas informagdes e dados apresentados nas segdes antecedentes e nos Apensos I, II e III, a execugdo do plano de auditoria para o exercicio
alcangou o Indice de Cumprimento do PAA de 92% (noventa e dois) por cento. Esse resultado é considerado satisfatério, especialmente quando comparado 4
meta estabelecida pelo PQA-JF de 90% (noventa) por cento, como detalhado no Apenso VII e nas conclusdes sobre os resultados da aplicagdo do programa
de qualidade apresentadas na Segiio 5.

91. Apesar da inexecugdo de quatro agdes programadas, devidamente justificada na Sec¢do 3, a unidade considera que foi atendido o objetivo inicial do plano
anual de direcionar o desenvolvimento dos trabalhos da auditoria interna, com vistas a: avaliar a governanga e gestdo das aquisigdes; avaliar a eficacia da
gestio de riscos e de controles intemos; apoiar o controle externo por meio da realizagdo da auditoria financeira integrada com conformidade e certificagdo
das contas da Seccional; fiscalizar a gestdo orgamentaria, financeira, contabil, operacional, patrimonial, de tecnologia da informagéo e de gestio de pessoas
quanto aos principios constitucionais e normas que regem a Administra¢io Pablica, sob os aspectos da efetividade, economicidade, eficiéncia e eficacia;
apoiar e orientar a gestdo no desempenho da missdo institucional, por meio de recomendagdes; e apoiar o TRF1, o CJF e o CNJ em agdes conjuntas de
auditoria.

92. No que se refere ao desenvolvimento de competéncias das equipes, os resultados quantitativos foram alcangados considerando a superagiio da meta de,
no minimo, 40 (quarenta) horas de capacitagio anuais para cada auditor. A despeito do alcance da meta, ainda se faz necessario empreender esforgos
adicionais para aprimorar as competéncias técnicas das equipes, adequando perfis profissionais ndo condizentes com os trabalhos de auditoria, a fim garantir
a aplicagdo satisfatéria da nova sistematica de certificagdo das contas estabelecidas pela IN TCU n. §4/2020, bem como promover a evolugao dos niveis de
qualidade dos trabalhos e de capacidade da unidade, conforme preconizado pelo PQA — JF.

93. Registre-se, por fim, que ndo foram identificados desvios de conformidade ou distorgdes relevantes nas avaliagdes realizadas no exercicio de referéncia
que comprometessem a gestdo nos aspectos da legalidade, economicidade, eficiéncia, eficicia e efetividade, e que as recomendagdes expedidas decomrentes
de achados nfo relevantes foram acatadas integralmente pela Diregao do Foro.

Seciao 10. Encaminhamento

94. Com as informagdes apresentadas, submeto o presente relatorio a aprovagdo do Exmo. Diretor do Foro da Segdo Judiciaria da Bahia, propondo posterior
encaminhamento a Secretaria de Auditoria Interna do TRF1, para consolidagio do Relatorio de Atividades da Auditoria Intema da Justica Federal da 1°
Regido.

Salvador, 20 de maio de 2024

Vicente Paulo Magalhies Filho
Encarregado do SETPAM

Zacarias Vitorino de Oliveira Filho
Diretor do Ntcleo de Auditoria Interna
NUAUD/SIBA
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APENSO 1

Execugiio do Anexo I do PAA2023 — SEAUG
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D.2

Acompanhamento

Acompanhar a
publicagio de
decisdes,
acordios e
orientagdes,
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do TCU, do CIF
e do CNI, para
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SIM

E.l
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SIM

Execugio

Fonte: Controles da unidade.

APENSO II
do Anexo Il do PAA/2023 — SEAUP

Auditoria de
0007984- _— Contas referente
Al s 204015004  Auditoria a0 exercicio de SM
2022
0005508- R
97.2023.4.01.8004 Auditoria nas SIM 3 3 100% 0 3
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Fonte: Controles da unidade.

APENSO III

Monitoramentos Realizados no Exercicio de2023 — Anexo IIIdo PAA2023.

Monitoramento da agdo para avaliar aregularidade da terceirizagio na SECAL

0010128-36.2015.4.01.8004

Monitoramento da agdio para avaliar a regularidade das adesdes e dos respectivos repasses efetuados &
Fundagdio de Previdéncia Complementar do Servidor Publico do Poder Judicidrio - Funpresp-Jud

0008438-64.2018.4.01.8004

Monitoramento da acfio para avaliar aregularidade das contratagdes na modalidade de Registo de Pregos

0015943-38.2020.4.01.8004

Monitoramento da auditoria de contas de 2020

0017930-12.2020.4.01.8004

Monitoramento da agdo para avaliar o projeto relacionado ao exame periodico

0005325-34.2020.4.01.8004

Monitoramento da agfio para avaliar os gastos com didrias

0011545-48.2020.4.01.8004.

Monitoramento da agdo para avaliar a regularidade dos pagamentos de honorérios da Assisténcia Juridica a
Pessoas Carentes — AJPC

0000265-51.2018.4.01.5004.

0015520-492018.4.01.8004

0001438-76.2019.4.01.8004

Monitoramento das agdes para avaliar aregularidade das folhas de pagamento do més de outubro/2019

0006313-89.2019.4.01.8004

Monitoramento das agdes para avaliar os atos de admissdo, aposentadoria e pensdes

0013221-652019.4.01.8004

Monitoramento da agdio para avaliar aregularidade da liquidagéo e do pagamento de despesas contratuais

0003040-65.2020.4.01.8004

Monitoramento das recomendagdes expedidas no relatério da auditoria de contas de 2021

0020649-30.2021.4.01.8004

Monitoramento da agio Coordenada CNJ para avaliagio da politica de acessibilidade digital

0015767-25.2021.4.01.8004

Monitoramento da agdo para avaliar aregularidade das repactuagdes contratuais e da liquidagéo das despesas
contratuais

0009323-73.2021.4.01.8004

Monitoramento da agdo para avaliar aregularidade da liquidagéo e do pagamento das folhas de pagamento de
pessoal de junho/2021

0018128-152021.4.01.8004

Monitoramento da agio para avaliar as transagdes subjacentes do ciclo de despesas de pessoal - anditoria de
contas de 2021 - em relagdo aos desvios de conformidade ndo relevantes

0023292-58.2021.4.01.8004

Monitoramento da Auditoria de Contas de 2022

0007984-45.2022.4.01.8004

Prestacéo de apoio 4 gestdo em consultas e aconselhamentos, nos limites do estatuto de auditoria interna

Relatorio Anual de Atividades de Auditoria Interna

0000402-57.2023.4.01.8004

Elaboragdo do Plano Anual de Auditoria — PAA 2024

0014540-29.2023.4.01.8004

Elaboragio do Plano de Capacitagio — 2024

0028271-92.2023.4.01.8004

Acompanhamento, verificagdo e analise das decisdes, acordos e orientagdes, bem como dos levantamentos
do TCU, do CJF edo CNIJ, para fins de aplicagéo e cumprimento pela Seccional

Participagiio em eventos de capacitagio

Fonte: Controles da unidade.

APENSO IV
Recomendagdes mais relevantes

0015295-87.2022.4.01.8004




1. PA 0011409-46.2023.4.01.8004 — Auditoria Conjunta — CJF, cujo objetivo é avaliar a efetividade da acessibilidade arquitetdnica (predial) as
pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida.

1.1 Recomendagdes

1 *Fazer levantamento das inconsisténcias aqui referidas, em todas as areas dos prédios (Sede, Anexos I e IIl e JEF) com vistas a identificar os pontos que
merecem adequagio a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.
* Em relagio aos subitens 2.1.1 a 2.1.5 (Relatorio Preliminar, doc. 18490517), envidar esforgos no sentido de adequar o espago destinado ao auditorio, sob o
aspecto da acessibilidade, s normas técnicas vigentes;

2 * Em relagfo ao subitem 2.1.6 (Relatorio Preliminar, doc. 18490517), fazer levantamento das inconsisténcias aqui referidas, em todas as areas dos prédios
(Sede, Anexos I e III e JEF) com vistas a identificar a necessidade de instalagio de bebedouros a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.

3 * Fazer levantamento das inconsisténcias aqui referidas, em todas as dreas de estacionamento dos prédios (Sede, Anexos I e III e JEF) com vistas a identificar a
necessidade de instalagdo de identificador vertical afim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.

4 * Fazer levantamento das inconsisténcias aqui referidas, em todas as dreas de circulagdo interna dos prédios (Sede, Anexos I e Il e JEF) com vistas a identificar
necessidade de adequagfio dos itens ali descritos a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes

5 * Fazer levantamento da inconsisténcia aqui referida, em todas as reas de circulagio dos prédios (Sede, Anexos I e III e JEF) com vistas a identificar a
necessidade de adequacfio das rotas de fugas a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.

6 * Fazer levantamento da inconsisténcia aqui referida, em todas as reas de circulagio dos prédios (Sede, Anexos I e III e JEF) com vistas a identificar a
necessidade e viabilidade técnica de adequagfio de sinalizagfio a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.

7 * Fazer levantamento da inconsisténcias aqui referidas, em todas as dreas de circulagio dos prédios (Sede, Anexos I e III e JEF) com vistas a identificar a
necessidade e avaliar a viabilidade técnica de adequagfo a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.

g * Fazer levantamento das inconsisténcias aqui referidas, em todas as dreas de circulagio dos prédios (Sede, Anexos I e III e JEF) com vistas a identificar a
necessidade e avaliar a viabilidade técnica de adequagio a fim de atender as exigéncias dos normativos vigentes.
»Juntar a estes autos administrativos, comprovagéo de participagio em cursos voltados para recepgiio e condugio de pessoas com deficiéncia ou mobilidade
reduzida;

9 »Juntar a estes autos administrativos, comprovagio de participagio em cursos voltados para atendimento a primeiros socorros, inclusive, direcionados a pessoas
com deficiéncia ou mobilidade reduzida;
* Avaliar a possibilidade dessa SEPOL participar de cursos de capacitagio em Lingua Brasileira de Sinais — LIBRAS com vista a tornar os profissionais da
unidade aptos ao atendimento a pessoas surdas ou com deficiéncia auditiva.

1.2 Resultados Alcang¢ados

12.1 A Diregio do Foro acatou as recomendagdes propostas por meio do Despacho 19105382 e enviou as unidades auditadas para adogdo de providéncias, cuja
implementagéo sera avaliada com a atividade de monitoramento.

2. 0033806-02.2023.4.01.8004 — Auditoria de Contas — exercicio de 2023 — Avaliagiio das Distorcies e dos Desvios —E 450 .1 A e E 450.2 A

2.1 Recomendagdes

1 Encaminhar 4 Administragdo, a fim avaliar a conveniéncia e oportunidade de instituir formalmente ckecklists que contemple, entre outras, atividades de
aditamentos, apostilamentos, liquidago e pagamento de despesas contratuais, criando os respectivos finks com o documento analisado.

Encaminhar 4 Administragio com vistas a promover revisio dos checklists atualmente utilizado pelas unidades responsaveis nos procedimentos licitatorios —a
5 exemplo daqueles constantes dos docs. 8233644, 11902389, 18420572, 8430667 e 17305360 —, inserindo, entre outros topicos, o que diz respeito 4 forma de
tributagdo da empresa contratada —regime tributario — bem como as respectivas aliquotas aplicadas. Ressalta-se também que essa revisio deve se da 4 luz da Lei
n® 14.133/2021 que trouxe inovagdes acerca do tema aqui tratado.

Encaminhar 4 Administracio a fim de que atue junto s Unidades Operacionais responséveis, com vistas a avaliar a possibilidade de adogfio de um novo modelo
3 de planilha de custos e formagéo de pregos que melhor atenda a clareza e transparéncia, notadamente no que tange & discriminagio dos itens e percentuais ja
mencionados no modulo IV do documento.

Encaminhar 4 Segiio de Contratos — SETRA, a fim de detalhar, nas futuras prorrogagdes, a composigio do percentual incidente no modulo IV —Encargos Sociais
e Trabalhistas — de forma a dar maior clareza nas planilhas de custos e formagfio de pregos, principalmente no momento das prorrogagdes contratuais e ainda
4 observar a necessidade legal de redugio do percentual aplicado sobre o Aviso Prévio Trabalhado — APT conforme Acdrddo 1186/2017. Isto, sem prejuizo de
avaliar a oportunidade de se refazer os calculos das prorrogagdes pactuadas dos contratos vigentes, as quais eventualmente néo se tenha alterado o percentual do
APT na forma da jurisprudéncia do TCU ora referenciada, com vistas a apurar provavel diferenga de valor dai decorrente.

2.2 Resultados alcangados

2.2.1 A Diregio do Foro acatou a recomendagio de Auditoria por meio do Despacho 20058600 e enviou dunidade indicada para implementagfo, cuja implementagdo sera
avaliada com a atividade de monitoramento.

3.PA 0005508-97.2023.4.01.8004 — Auditoria de liquidagio e pagamento da Folha de Pagamento referente a fevereiro/2023

3.1 Recomendagdes

1 Que a unidade auditada SEPAG regularize o risco materializado e identificado no achado n. 4, modificando as rubricas de pagamento de definitivos para
proventos provisorios, da aposentadoriarelacionada ao servidor LASF e informe a devida regularizagio a SEAUP.

Que a unidade auditada, SEPAG, regularize o risco materializado e identificado no achado n. 5, mediante desconto dos valores pagos indevidamente de
2 substituigio FCO3, a servidor ja titular da mesma fungdo, com vistas a conformar os atos da unidade com a legislagio regente do objeto auditado, e informe o
correspondente expediente da providéncia adotada & SEAUP, se possivel, relacionando-o aos presentes autos.

Que aunidade auditada SEPAG verifique a possibilidade de modificagio na funcionalidade do SARH — Sistema de Administragio de Recursos Humanos, para
evitar 0 pagamento dessas substituigdes aos servidores que ja sio titulares damesma fungéo.

3.2 Resultados Alcanc¢ados

3.2.1 A Diregio do Foro acatou as recomendagdes de Auditoria por meio do Despacho 18365859 e enviou dunidade indicada para cumprimento, cuja implementagio serd
avaliada com a atividade de monitoramento.




4.PA 0009767-38.2023.4.01.8004 — Auditoria de liquidagfio e pagamento da Folha de Pagamento referente 4 abril/2023

4.1 Recomendagdes

Que a unidade auditada SEDER regularize o risco materializado no achado n. 2, em relagéo a servidora MMM, cientificando da necessidade da realizagéo das 30
horas de curso gerencial, em cumprimento a Resolugio n. 03 de 10/03/2008 —CJF.

Que a unidade auditada SEDER faga constar nas portarias de designagio para fungdo gerencial a necessidade do cumprimento de realizagfo das 30 (trinta) horas
em cursos gerenciais, sob pena de perda da fungfo.

4.2 Resultados Aleang¢ados

4.2.1 A Diregio do Foro acatou as recomendagdes de Auditoria por meio do Despacho 18586132 e enviou aunidade indicada para cumprimento, cuja implementagéo sera
avaliada com a atividade de monitoramento.

5. PA 0028429-50.2023.4.01.8004 — Auditoria de liquidagdo e pagamento da Folha de Pagamento referente & agosto/2023

5.1 Recomendagdes

Que as unidades auditadas: NUCGP/SECAP e SEPAG e NUAJU/SELEP efetivem a devida absor¢io dos quintos, a implementagio da parcela
compensatoria e, se for o caso, a devolugo dos valoresrecebidos indevidamente dos servidores ativos.

Que aunidade auditada NUCGP/SEPAG efetue o desconto dos valores recebidos amaior em face da implementagio da parcela compensatoria posterior ao

2 reajuste de fevereiro de 2023 dos servidores ativos.

3 Que as unidades auditadas, NUCGP/SEPAG ¢ NUAJU/SELEP, efetivem a devida absorgdo dos quintos, a implementagio da parcela compensatoria e,
quando for o caso, a devolugdo dos valoresrecebidos indevidamente pelos servidores inativos.

4 Que aunidade auditada, NUCGP/SEPAG, providencie o desconto dos valores pagos em duplicidade das diferengas do adicional de qualificagio - AQT do

servidor apontado no achado.

5.2 Resultados alcan¢ados

5.2.1 A Diregio do Foro acatou a recomendagéo de Auditoria por meio do Despacho 19730349 e enviou as unidades indicadas para cumprimento, cuja implementagéo sera
avaliada com a atividade de monitoramento.

6. PA 0020194-94.2023.4.01.8004 — Auditoria de Conformidade com o objetivo de avaliar a regularidade nas concessdes e nos pagamentos das
indenizagdes e dos beneficios

6.1 Recomendacdes

Que a SECAD delibere sobre qual unidade ficard responsavel por verificar a juntada no processo da comprovagio da efetiva mudanga.

6.2 Resultados alcancados

6.2.1 A Diregio do Foro acatou a recomendagio de Auditoria por meio do Despacho 19305602 e envio os autos s unidades indicadas para cumprimento, cuja
implementagio serd avaliada com a atividade de monitoramento.

7.PA 0035840-47.2023.4.01.8004 — Auditoria da folha de pagamento da gratificaciio natalina/2023

7.1 Recomendagdes

Que aunidade auditada NUCGP/SEPAG efetue o desconto do valor pago a maior e informe, se possivel, a providéncia adotada relacionando-a aos presentes
autos.

7.2 Resultados Aleang¢ados

7.2.1 A Diregéio do Foro acatou arecomendagfo de Auditoria por meio do Despacho 20044675 e enviou a unidade indicada para cumprimento, cuja implementago sera
avaliada com a atividade de monitoramento.

8.PA 0010611-85.2023.4.01.8004 — Auditoria Coordenada pelo CNJ — Politica contra Assédio e Discriminagio

8.1 Recomendagdes

Implementar mecanismos de conciliagéio entre ofendido e ofensor para evitar, quando couber, a abertura de processo administrativo disciplinar.

Adotar mecanismos para formalizar a mediagio de conflitos entre denunciante e denunciado, quando cabivel, antes de iniciar procedimento preliminar de
investigagiio, em aderéncia ao disposto pelo Acérddo TCU 456, de 9 de margo de 2022 - Plendrio .

Elaborar proposta para incluir, nos normativos internos, previsio de adogéio de procedimento especial destinado & recepgio e ao encaminhamento de denincia de
assédio e de discriminagio contra a alta administragio ou membro de Poder, em aderéncia ao disposto no Relatério e Apéndice.

QM=

Criar medidas, no dmbito de sua competéncia, para assegurar que durante a andlise de admissibilidade de dentncia, sejam colhidas informagdes adicionais
necessdrias a eventual apuragio.

Adotar providéncias para estabelecer procedimentos alternativos em caso de a vitimando desejar se identificar ou formalizar a denincia.




Instituir procedimentos padronizados de apuragéo de suposta infragfio disciplinar, a partir das normas superiores aplicaveis.

Adotar procedimentos com vistas ao enquadramento e dosimetria das sangdes disciplinares, a partir das normas superiores aplicaveis.

Determinar medidas para assegurar que todos os contratos de prestagio de servigos (terceirizagdo) celebrados pela Segfio Judiciaria da Bahia disponham de
clausula especifica para integragio da Politica de Prevengfo e Enfrentamento do Assédio Moral, do Assédio Sexual e da Discriminagfio e estejam compativeis com
apolitica e com sistema de prevengio e combate ao assédio e & discriminagfo, em atengéio ao disposto pela resolugdo CNJIn. 351, de 28 de outubro de 2020, art.
19, c/c o Acordio TCU n. 456, de 9 de margo de 2022 - Plendrio.

ZOo=NCOH=H®WZ -

e

Diligenciar providéncias, em atuagfo conjunta, com vistas a realizagio do levantamento documentado de riscos e impactos, considerando cargos, setores e
atividades mais suscetiveis ao sofrimento/prética de assédio e discriminagéo, nos termos disposto pelo Guia de Gestfio de Riscos instituido pela Res. CJF 24/2022 ,
c/c 0 Acordiio TCU 456, de 9 de margo de 2022 - Plendrio .

Adotar medidas, no dmbito de sua competéncia, para estabelecer normativos, processos e procedim entos para a prevengéo e o combate ao assédio e discriminagio
a serem adotados.

Estabelecer medidas para assegurar que todos os contratos de estagidrios disponham de clausula especifica para integragio da Politica de Prevengdo e
Enfrentamento do Assédio Moral, do Assédio Sexual e da Discriminagfio e estejam compativeis com a politica e com sistema de prevengdo e combate ao assédio e
a discriminagdo, bem como criar procedimentos com vistas a assegurar que a Cartilha de Orientagdes sobre Assédio Sexual, Assédio Moral e Discriminagio da
Justiga Federal da 1" Regifio (18035187) seja conhecida por todos(as) estagidrios quando da assinatura do termo de Compromisso de Estdgio — TCE.
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Viabilizar providéncias com vistas a participagiio conjunta de chefias e colaboradores na definigio das condigdes e metas de trabalho em planos estratégicos ou
normativos da Segdo Judiciaria da Bahia.

Adotar medidas no dmbito de sua competéncia para que o NUCGP tenha estrutura suficiente, com materiais, treinamentos e recursos humanos para identificar os
casos de violéncia no trabalho, especialmente assédio e encaminha-los para apuragfo.

Adotar providéncias com vistas a participagfo conjunta de chefias e colaboradores na definigio das condigdes e metas de trabalho em planos estratégicos ou
normativos da Segdo Judiciaria da Bahia.

Estabelecer medidas para formalizar o efetivo acolhimento, suporte e acompanhamento com vistas a evidenciar que as dentuincias recepcionadas pelo canal sob sua
responsabilidade sejam pautadas pela logica do cuidado para pessoas expostas a riscos psicossociais, nos termos da portaria Portaria Presi 555, de 27 de abril de
2023, art. 5°, § 2°, ¢/c o Acordio TCU 456, de 9 de margo de 2022 - Plendrio .

Promover adivulgagio dos comportamentos desejéveis e os indesejdveis ou inaceitdveis no ambiente de trabalho, tais como as praticas de assédio e discriminagéo,
conforme dispde o Codigo de Conduta da Justiga Federal ( Resolugfo CJF n® 147/2011), podendo ser por meio de campanhas, boletins, intranet, e-mails,
treinamentos, sites, dentre outros.

Sugerir aos gestores a criagio de mecanismos mensuraveis que identifiquem a aderéncia & Politica de Enfrentamento, considerando a necessidade da melhoria do
ambiente de trabalho e a eventual diminuigio de casos concretos de assédio e discriminagio.

Estabelecer critérios para utilizar as informagdes concatenadas das dreas de Gestdo de Pessoas e Saude Organizacional e com estes resultados cruzar os dados
concretos de assédio e discriminagio da CPEFAMAS — BA, alcangando todas as unidades administrativas e jurisdicionais, podendo dessa forma, recomendar
capacitagdo, conciliagies ou outras atuagdes, em dreas onde possam estar ocorrendo casos de assédio e/ou discriminagéo.

Elaborar instrumentos de controle que visem monitorar o quantitativo e a evolugio de colaboradores capacitados no sistema de prevengio e combate ao assédio e
discriminagao.

Realizar pesquisade opinidio com os colaboradores internos e externos.
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Adotar procedimentos para distinguir o que efetivamente se tratava de denincia sobre assédio ou de discriminagfio, objetivando demonstrar o efetivo e real
monitoramento estatistico dos casos concretos.

Estabelecer medidas para formalizar, em conjunto com a drea de gestio de pessoas, a efetiva orientagdo, acolhimento e acompanhamento nos casos de assédio e
discriminagio.

Criar ferramentas visando reunir informagdes para a melhoria do ambiente de trabalho, no que tange a prevencio e combate ao assédio e discriminagdo, podendo
ser utilizada, inclusive, para contribuir com o planejamento das agies de capacitagio. Monitorando esses dados, serd possivel identificar possiveis problemas,
pontuais ou sistémicos, e as dreas onde possam estar ocorrendo casos de violéncia no trabalho, em especial, o assédio.

Solicitar a Administragdo investimento na capacitagfo e treinamento dos agentes piiblicos e colaboradores do NUBES, a fim de assegurar eficdcia na identificagéo,
andlise da apuragdo e encaminhamento de eventuais casos de violéncia, especialmente de assédio.

Propor a Diregéio do Foro maior investimento financeiro no planejamento para o treinamento, a capacitagéio e a qualificagio dos gestores e servidores, a fim de que
possam identificar de forma eficaz situagdes de assédios e discriminagdo no ambiente de trabalho.
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Planejar continuamente cursos e treinamentos sobre o sistema de prevengéo na busca de forgar a queda nos casos de assédio e discriminagio como engajamento na
politica do CNI a0 combate as condutas improprias.

Viabilizar protocolo sigiloso para que efetivamente nenhum denunciante seja responsabilizado por dar ciéncia 4 autoridade superior ou, quando houver suspeita de
envolvimento desta, a outra autoridade competente para apurar conduta tipica de assédio ou discriminagio.

Disponibilizar aos gestores e aos colaboradores canais para orientagfo, acolhimento e acompanhamento, compostos por profissionais capacitados/habilitados para
essas agdes, que devem atuar em conjunto com as dreas de gestio de pessoas, drea de saude, rede credenciada ou convénio com instituigdes parceiras se houver -
nos termos do artigo 5°, da Portaria Presi n® 555/2023.

Promover plangjamento em conjunto com a Comissio de Assédio e Discriminagio de capacitagio aos gestores para que possam identificar situagdes que
caracterizam um ambiente detrabalho complacente com as praticas de assédio e discriminagéo.

Oferecer regularmente capacitagio nos programas de aperfeicoamento e cursos de formagdo a todos os gestores e servidores, sobre a politica e o sistema de
prevengio e combate ao assédio e discriminagdo.

Eleger critérios objetivos para o recebimento, triagem e investigagio de denuncias, em especial aquelas que néo configurem casos de assédio ou discriminagdo a
fim de que o agente publico e/ou demais colaboradores e administrados néo sejam expostos d denincia infundada.
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Expedir orientagbes, no ambito da sua competéncia, sobre praticas especificas em contratos de terceirizagio de servigos.
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Adotar medidas, no &mbito de sua competéncia, para dispor em cardter permanente aos colaboradores, de canal para dentncia de casos de assédio ou
discriminagio.

Aumentar o nimero de agdes e programas de sensibilizagdo que estimulem a pratica do dialogo e da assertividade como forma de enfrentamento a conflitos, a
exemplo de campanhas e treinamentos.
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O | Adotar medidas para aumentar a interagio com as demais unidades da Secdo Judicidria, orientando sobre praticas especificas voltadas a prevenir ocorréncias de
assédio e discriminagdio e evitar condigdes favoraveis para sua ocorréncia com vistas a assegurar a efetividade do sistema de prevencio ao assédio e &
4 discriminagfio, considerando as atribuigdes que lhe sdio conferidas pela Portaria DIREF n. 129/2021.
Implementar a gestdo de riscos para realizar mapeamento que contemple o levantamento de riscos e impactos considerando cargos, setores e atividades mais
C suscetiveis ao soffimento/pratica de assédio e discriminagio.
O | Formalizar a metodologia de cientificagio do denunciante acerca da tramitagio de sua denincia no fluxo de trabalho.
R | Adotar medidas necessérias para estabelecer critérios claros e objetivos de orientagdo e acolhimento ds vitimas de assédio e discriminagfo para as denuncias
R | recebidas pelo Nucleo de Gestiio de Pessoas.
E | Criar ferramenta visando a compilago de informagdes no que diz respeito a prevengfo e combate ao assédio e discriminagdo, realizando o monitoramento desses
€ | dados, para que se possa identificar possiveis problemas, pontuais ou sistémicos, em areas que podem estar ocorrendo casos de assédio e discriminagéo, podendo,
A inclusive, subsidiar o planejamento das agdes de capacitagiio e a tomada de decisdes.
O [Tstituir mecanismos formais para adogdo de procedimentos e rotinas que assegurem a protegio da pessoa denunciante de assédio e discriminago.
8.2 Resultados Alcangados

8.2.1 A Diregdo do Foro acatou a recomendagdo de Auditoria por meio do Despacho 19723666 e enviou as unidades indicadas para cumprimento, cuja

Fonte: Relatdrios de auditoria do periodo.

) APENSO V
Indice Geral de Avaliagio Continua 2023 — IGAC/2023

1- A.ud.imrizl.r.um avaliagio nos caleulos do pagamento de ATS - Adicional de Tempo de 0000792-27.023.4 01 5004 17991342
Servigo Magistrado

2. Auditoria para avaliagio da regularidade das contmtagées dirtas {itern 02, Anexo I, do
PAADD)

3 - Auditoria para avaliagao da liguidagao e p
fevereiro do ano de 2023

4 - Auditoria para avaliagio da liquidagio e pags da folba de pag domeésde
abril doano de 2023

5- Auditoria de Conformidade - Dispensa, Inexigibilidade ¢ Convénios 0014481-41.2023.4 01 8004 19605464
o AT i S e e do pagaments de Ind 0020194-94.2023.4 01 8004 19605708
Beneficics

7- Auditoria para avaliacdo da liguidagao e 0028429-50. 2023 401 8004 19829568
agosto de 2023 28420-0 023401

8- Auditoria para avaliar a mgularidade des mstes do plano de Auto gestdo - Pmo- Social 0033540-15.2023.4 01 5004 19770590

0003890-79.2023.4 01 8004 18442882

I da folba de pag domesde

0005508-97.2023.4 01 5004 18441923

0009767-38.2023.4 01 8004 18768277

da folha de pag domésde

9 - Auditoria para avaliar a mgularidade da liquidagio e do pagamento da folha de 0035840-47.2023.4 01 8004 0237355
pags da gratificagio matalim de 2023 e -
10- Awditoria de Conformidade para avaliaras Alteragées Contratuais, as Repactuaghes, as
Liquidagaes e Pag de Despesas
11~ Anditoria P iva - ipagdode p

001 8147-50.2023.4 01 8004 20017546

= 00L1013-69.2023.4 01 8004 b

Fonte: Planilha IGAC2023 — PQA — JF 20356658,
Notas: * Agio ndo avaliada pelas unidades auditadas;
**% Achio nio avaliada pela unidade auditada até o fechamento do reporte do PQA.

APENSO VI
Escala de Avalia¢iio Continua da Qualidade dos trabalhos de Auditoria Interna

Pratica inexistente, ro imp ou o ional. Consi em fase intmdutaria quando for observado que cs mecanismes e instrumentos utilizados estio parcialmente presentes, mas nio sio suficientes ¢ nio
atendem & necessidades dos envolvidos;

Pratica walizada de maneira informal, esporidica e eventual em al pumas situagées, dreas ou aspectos. Considera-se emergente quando forobservado que os mecanismes e instrumentos necessirics sio parial mente
suficientes, mas nio atendem regulammente ds necessidades dos envolvidos;

Pratica walizada de acordo com nomas e pad rées de forma intermitente. Comsidera-se estabilizada quando for observado que s mecanismes e instrumentos necessirics sio parcialmente suficientes ¢ atendem
remularmente ds necessidades dos envolvides:

Pritica ralizada de aconlo com nomas e padres definidos m maior parte das vezes. Considera-se em fase progressiva quando farohservado que os mecanismos ¢ imstnimentos necessArios sao suficientes & atendem
satisfatoriamente ds necessidades dos envolvidos;

Fonte: PQA —JF

APENSO VII

Indicadores de desempenho do Monitoramento Continuo




Indicador Recomendagdes Atendidas

Resultado do indicador Recomendagies Atendidas em 2023

Eficiencia

CGuantidade de lagies atend idas do estoque
0%

(Juanto mais lagdes atend idas, melhor
Anual

Fonte: POA-TF

50% 39
Foute: Planilha PQA-JF Estoque Recomendagoes 20359082

Indicador Emissiio de Relatério

Resultade do indicador Emissiio de Relatério

Eficigncia
Quantidade de dias necessarios pam emitir o relatorio firal apés
a manifestagio dais) wnidade(s) auditadais), ouapds o temino

do pmzo ido para a

15 dia .
15 dias fteis e 13 13 3,4 dias
(Juanto mais rlatérios emitidos dentro da meta, melhor, Forte: P lanilhs POA-JF Emissio Relatorio 20350082

Amual

Fonte: PQA-JF

Indicador Horas de Treinamento
Resultade do indicador Horas de Treina men o

Pessom

Q idade de horas i idas no e cap i

dos aud itores internos

40 horas amuis por auditor 10 bo

Quanto mais awditores atingirem 40 horas de treinamento, snus:s 5 8

melhor
Amual

Fonte: P restagio de contas PAC-Aud2023 203 19393

Fonte: POA-TF
Indieador Cumprimento do PAA

MEEN Resultado do indicador Cumprimento do PAA
Eficiéncia
Quantidade de agées do PAA planejadas e executadas durante o

S0%
Quanto mais agdes cumpridas, melhor
Anual

90% 49 45
Fonte: Apensos L [Te IIT ¢ Planilha cumprimento do P AA 203 59082

Fonte: POA-JF

APENSOVIII

Areas de capacitaciio

AUDITORIA E | Cursos e eventos relacionados ao desenvolvimento de competéncias necessdrias para demonstrar autoridade, credibilidade e conduta ética
PROFISIONALISMO essenciais parauma auditoria interna de valor.

Cursos e eventos realizados com o propésito de desenvolver competéncias necessarias para oferecer diregfo estratégica, comunicar-se com
eficacia, manter relacionamentos e gerenciar a equipe e os processos de auditoria interna, bem como agdes voltadas a habilitar os servidores
para utilizagdo de metodologias de gestdo e técnicas de trabalho relacionados as atividades realizadas e voltadas a desenvolver atitudes
desejaveis para o exercicio das atribuigdes

TECNICAS DE GESTAO,
LIDERANCA E
INOVACAO

FERRAMENTAS E | Cursos voltados a desenvolver competéncias relacionadas ao planejamento e a execugdo dos trabalhos de auditoria interna em
NORMAS DE TRABALHO | conformidade com as normas, abrangendo o conhecimento (em sentido amplo) em govemanga organizacional, gestio de risco, controle
DE AUDITORIA interno, trabalho de campo e resultados

FERRAMENTAS E

Cursos voltados a capacitagfio para utilizagio de ferramentas de trabalho, como ferramentas de extragdo e andlises de dados, sistemas

NORMAS DE TRABALHO operacionais e normas internas do Tribunal

ADMINISTRATIVO P

GESTAO

ORCAMENTARIA, Agdes voltadas ao desenvolvimento de conhecimento técnico relacionado a orcamento, finangas, contabilidade e patriménio publico,

FINANCEIRA, CONTABIL | incluindo leis e regulamentos aplicaveis e sistemas informatizados
E PATRIMONIAL




GESTAO DOCUMENTAL

(ENGLOBANDO LGPD E | Agdes voltadas & capacitagio técnica relacionada a normas, regulamentos e diretrizes da gestdo de processos e documentos institucionais
LAI)

GOVERNANCA E | Agdes voltadas ao desenvolvimento de conhecimento técnico relacionado a governanga e gestdo de pessoas, ds normas e regulamentos
GESTAO DE PESSOAS aplicdveis

GOVERNANCA E

GESTAO DA | Agdes voltadas ao desenvolvimento de conhecimento técnico relacionado a referenciais de governanga de TI, eficiéncia e eficacia dos
TECNOLOGIA DA | processos de trabalho atinentes a drea deT1, as normas e aos regulamentos aplicaveis

INFORMAGCAO

gg;_g:glANcA EIEI Agdes voltadas ao desenvolvimento de conhecimento técnico relacionado a Politica de Sustentabilidade e Plano de Logistica Sustentavel —
SUSTENTABILIDADE PLS, instrumento que deverd envolver as dimensdes ambiental, social e econdmica, bem como dsnormas e regulamentos aplicaveis
GOVERNANCA E

GESTAO ESTRATEGICA | Agdes voltadas ao conhecimento técnico relacionado a estrutura de Governanga Institucional, cumprimento do Planejamento Estratégico
(ENGLOBANDO Institucional, avaliagido dos resultados, gestdo dos riscos dos processos de trabalho e controles internos administrativos do orgdo, bem
AVALIACAO DE | como a Integridade Institucional, em particular, a Resolugio CNJ 410/2021

RESULTADOS)

GOVERNANC A E | Agdes voltadas ao desenvolvimento de conhecimento técnico relacionado aos instrumentos de Governanga das Contratagdes previstos nos
GESTAO DAS | normativos vigentes, bem como a transigfio paraos procedimentos do novo regime juridico das contratagdes piblicas estabelecido pela Lei
CDNTRATACE)ES n. 14.133/2021

GESTAO DE | Agdes voltadas ao desenvolvimento de conhecimento técnico relacionado ao processo de trabalho de gestdo de precatorios e requisigbes de
PRECATORIOS ERPVS pequeno valor e ds normas e regulamentos aplicaveis
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Documento assinado eletronicamente por Vicente Paulo Magalhaes Filho, Técenico Judicidrio, em 20/05/2024, ds 10:33 (horério de Brasilia), conforme art. 1°,
§ 2°, 111, "b", da Lei 11.419/2006.

-

il
SeE ¢
: &
assinatura 2
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Zacarias Vitorino de Oliveira Filho, Diretor(a) de Nicleo, em 20/05/2024, as 10:34 (horario de Brasilia), conforme
art. 1°, § 2°, I1I, "b", daLei 11.419/2006.

] A autenticidade do documento pode ser conferida no site https://seitrfl jus.br/autenticidade informando o codigo verificador 20526638 ¢ o codigo CRC
= TD389BBA.
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