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PARECER N2 1/2019/AUDIT
PROCESSO N2 08700.006401/2018-25
1 Trata-se da andlise dos atos de gestdo do Conselho Administrativo de Defesa Econdmica (Cade) no exercicio de 2018, conforme disposto no

§62 do artigo 15 do Decreto Federal n2 3.591/2000.

2. O presente Parecer da Unidade de Auditoria Interna tem como objetivo apresentar a sintese das avaliagGes e dos resultados dos exames
realizados, bem como manifestar opinido sobre a efetividade dos controles internos administrativos do Cade, observadas as areas e atividades planejadas no
Plano Anual de Auditoria Interna (Paint) para o exercicio em exame.

3. Os trabalhos realizados pela Auditoria (Audit) estdo alinhados ao Plano Estratégico do cadel?] e foram executados em conformidade com o
Paint 2018
4. O Plano Estratégico do Cade 2017 a 2020 (“PE Cade 2017-2020") foi homologado em 2018. O Plano traz indicadores, metas, iniciativas e

projetos estratégicos para cada um dos seus onze Objetivos Estratégicos.

5. Vale mencionar, que o Plano foi monitorado uma primeira vez, no final do exercicio de 2018. A partir da observagdo do status dos projetos
estratégicos e das metas estabelecidas, procurou-se apresentar o cenario dos Objetivos Estratégicos.

6. O Paint contemplou a programacdo de agdes de auditoria considerando a matriz de risco, elaborada com o objetivo de mapear os processos
mais sensiveis passiveis de serem auditados, além das atividades de carater continuo, de desenvolvimento institucional e de capacitagdo, com alocagdo de
7.040 homens-hora para sua realizagdo. Todas as a¢Bes planejadas foram executadas.

7. No Paint, foram programadas as A¢Ges de Auditoria agrupadas por temas de gestdo, conforme descrito a seguir:

e A.1-Administragdo Estratégica:
o Acdo A 1.1 - Acompanhar processo de prestagdo de contas anual.

= Objetivo da Auditoria: analisar o processo de prestacdo de contas da Instituigdo tendo em vista as normas previstas pelos
drgdos de controle.

o Acgdo Al.2 - Monitorar o atendimento as recomendagdes da Audit.

= Objetivo da Auditoria: acompanhar os atos dos gestores no tocante ao atendimento das recomendagdes feitas pela Audit ao
longo da realizagdo das auditorias.

e A.2-Gestdo da Execugdo da Atividade Finalistica:
o Acdo A 2.1 - Acompanhar as providéncias para o cumprimento das decisdes do Cade.

= Objetivo da Auditoria: analisar os fluxos e controles da execugdo das providéncias para o cumprimento das decisdes
proferidas pelo Cade.

o Acdo A 2.2 - Verificar a sistematica utilizada na negociagdo de termos de compromisso de cessagdo — TCC.
= Objetivo da Auditoria: analisar os fluxos e controles da execugdo dos procedimentos adotados para negociagdo de Termos de
Compromisso de Cessagdo - TCC pelo Cade.
e A.3-Gestdo Patrimonial:
o Acdo A 3.1 - Auditar a gestdo do material de consumo.

= Objetivo da Auditoria: verificar se as rotinas de recebimento, aceite, escrituragdo e distribuicdo de materiais obedecem a
legislagdo vigente; e observar o armazenamento dos produtos e a logistica da entrega para atendimento as necessidades do
Cade.

o A.3-Gestdo Patrimonial:
= Objetivo da Auditoria: verificar se as rotinas de recebimento, aceite, escrituragdo e distribuicdo de materiais obedecem a
legislagdo vigente; e observar o armazenamento dos produtos e a logistica da entrega para atendimento as necessidades do
Cade.
e A.4-Gestdo de Suprimento de Bens e Servigos:
o Acdo A 4.1 - Auditar os processos de aquisi¢cdo de bens e servigos.

= Objetivo da Auditoria: verificar a legalidade, a legitimidade, a eficdcia, a eficiéncia e a economicidade na Gestdo de
Suprimentos de Bens e Servigos; verificar a aderéncia do Cade aos critérios de sustentabilidade ambiental

o Acdo A 4.2 - Avaliagdo da situagdo das transferéncias voluntarias - Prodoc
= Objetivo da Auditoria: verificar a legalidade, legitimidade, eficacia, eficiéncia na aplicagdo dos recursos.
e A.5-Gestdo da Tecnologia da Informacgdo
o Acdo A 5.1 - Auditar a gestdo da infraestrutura, seguranga da informagao, sistemas de informagdo e governanga de TIC.

= Objetivo da Auditoria: acompanhar a execugdo do PDTIC; verificar os controles internos existentes, no ambito da CGTI, nas
questdes referentes ao gerenciamento da coordenacdo; identificar pontos de melhoria e boas préticas no intuito de aprimorar
a gestdo e os processos de trabalho; acompanhar o funcionamento do Ceti, Csic, CGD e Etir.

e A.6-Gestdo de Recursos Humanos:



o Ag¢do A6.1- Auditar a gestdo de pessoas.

= Objetivo da Auditoria: verificar legalidade, legitimidade, eficdcia, eficiéncia no planejamento, provisdo e valorizagdo dos
servidores.

8. Sobre os trabalhos de auditoria realizados no dmbito do Paint 2018, foram analisados, nos termos da IN/TCU n2 63/2010, os controles
internos administrativos da Unidade no intuito de verificar a conformidade dos atos de gestdo e da capacidade de esses controles identificarem, evitarem e
corrigirem falhas e irregularidades, bem como de minimizarem riscos inerentes aos processos relevantes.

9. Com o objetivo de alinhar as atividades da Auditoria aos temas usualmente tratados nos processos anuais de contas, foi avaliada a eficacia dos
processos de governanga, de gerenciamento de riscos e de controles internos de forma a contribuir para a melhoria da gestdo.

10. No dia 11 de maio de 2018, foi aprovada a Politica de Gestdo de Governanga, Riscos e Controle deste Conselho, por meio da Portaria Cade n2
283/2018 (0475352), que tem por finalidade estabelecer os principios, diretrizes e responsabilidades minimas a serem observados e seguidos para a gestdo
de integridade, de riscos e de controles internos dos planos estratégicos, programas, projetos e processos da Autarquia.

11. A Politica visa estruturar os processos de gerenciamentos de riscos de forma que estejam alinhados ao planejamento estratégico e a gestdo da
qualidade, conformidade e informacgdo publica e em observancia aos valores éticos da Autarquia.

12. A existéncia de comités transversais no ambito do Cade fortalece a governanga. Dentre os comités destaca-se: Comité de Governanga, Riscos
e Controles (Corisc), Comité de Governanga Digital (CGD), Comité Estratégico de Tecnologia da Informacgdo (Ceti), o Comité de Seguranga da Informagdo e
Comunicagdes (CSIC), Comité Gestor de Capacitagdo (CGC).

13. As iniciativas para a implementagdo da sistemdtica de gestdo de riscos ocorreram ao longo do exercicio de 2018 por meio de vérias a¢des, a
partir da capacitacdo de servidores a respeito do tema e culminou com a publicacdo da metodologia de gestdo de riscos, aprovada por meio da Portaria
Cade n2 637, de 21 de dezembro de 2018 (0562144).

14. Em 2018, ndo havia metodologia de gestdo de riscos implementada, razdo pela qual, nas Unidades deste Conselho onde ha mapeamento de
riscos, estes ndo possuem uma sistematizagdo uniforme.

15. Na area finalistica, cabe destacar que o Cade tem mapeado os principais riscos das atividades relacionadas as operacGes de busca e
apreensdo, cujos procedimentos e orientagdes estdo registrados em um guia de acesso restrito aos servidores envolvidos nessas missoes.

16. A avaliagdo sobre os controles internos das unidades resulta das a¢Ges de auditoria, da acdo de monitoramento e das respostas apresentadas
pela Diretoria de Administragdo e Planejamento (DAP) nos questionarios. A analise desses controles é realizada com base nos cinco componentes do padrao
de entendimento, avalia¢do e aperfeigopamento dos controles internos propostos pelo “Comittee of Sponsoring Organizations - COSO”, quais sejam:

|- Ambiente de Controle
I - Avaliagdo de Risco

I - Atividades de Controle

IV - Informagdo e Comunicagdo
V- Monitoramento
17. As ag¢des de auditoria realizadas visando a andlise dos atos e dos fatos da gestdo do Cade, ocorridos no exercicio em questdo, resultaram na

elaboragdo de dez relatérios de auditoria[‘—”, a saber:

e Relatério de Auditoria/Paint 2018 — Monitorar o Atendimento as Recomendagdes da Audit (1° ciclo);

e Relatério de Auditoria/Paint 2018 — Monitorar o Atendimento as Recomendagdes da Audit (2° ciclo);

e Relatério de Auditoria/Paint 2018 — Acompanhar as providéncias para o Cumprimento das Decisdes do Cade.

e Relatério de Auditoria/Paint 2018 — Verificar a Sistematica utilizada na Negociagdo de Termos de Compromisso de Cessagdo — TCC;
e Relatdrio de Auditoria/ Paint 2018 Auditar a Gestdo do Material de Consumo (Almoxarifado);

e Relatdrio de Auditoria/Paint 2018 — Auditar a Gestdo dos Bens Mdveis;

e Relatdrio de Auditoria/Paint 2018 — Auditar os Processos de Provisdo de Bens e Servicos;

e Relatério de Auditoria/Paint 2018 — Avaliar Situagdo das Transferéncias Voluntarias — Prodoc;

e Relatdrio de Auditoria/Paint 2018 — Auditar a Gestdo da Infraestrutura, Seguranga da Informag3o, Sistemas de Informagdo e Governanga
de TIC (Gestdo de TIC);

e Relatdrio de Auditoria/Paint 2018 — Auditar a Gestdo de Pessoas;

18. Durante a realizagdo das ages de auditoria, foram detectadas 71 constatagdes, registradas nos Relatdrios de Auditoria Interna, que abrangem
os seguintes temas:

Tabela 1 - Constatagdes - Exercicio 2018



Subtotal-

Titulo da Constatacdo Relatérios

Gestdo da Execucdo da Atividade Finalistica

Descumprimento de Normativos 1
Fragilidade nos Controles 4
Gestdo Patrimonial
" - Subtotal -
Titulo da Constatacdo Relatérios
Descumprimento de Mormativos 4
Achados da visita in loco 43
Gestdo de Suprimentos de Bens e Servigos
. = Subtotal -
Titulo da Constatacdo Relatérios
Descumprimento de Normativos 5
Erro Material 2
Fragilidade nos Controles 8
Falha Formal 1
Gestdo da Tecnologia da Informacdo
. - Subtotal -
Titulo da Constatacdo Relatarios
Erra Material 1
Gestdo de Recursos Humanos
. - Subtotal -
Titulo da Constatacdo Relatérios
Descumprimento de Normativos 1
Fragilidade nos Controles 1
Total Geral 71

Fonte: Audit/Cade

Grafico 1 - Percentual das ConstatagGes-2018
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19. Das auditorias realizadas, verifica-se que os controles internos administrativos do Orgdo estdo atrelados a prépria tramitagdo processual que
prevé as etapas de supervisdo direta e andlise juridica, permitindo assim a identificagdo, prevengdo e correcdo de falhas e irregularidades, bem como a
minimizagdo de riscos.

20. Importante ressaltar que durante a realizagdo das a¢Bes de auditoria, foi possivel detectar situagdes em que a Administragdo, ao identificar
impropriedades, inconsisténcias ou equivocos de natureza formal, adotou as providéncias saneadoras competentes. Estas medidas indicam a busca pelo
fortalecimento dos controles internos administrativos e aprimoramento da gestdo.

21. Entretanto, os controles administrativos necessitam de constante aprimoramento para assegurar a efetiva minimizacdo dos riscos, em
especial, os riscos associados a gestdo patrimonial e a gestdo de suprimentos de bens e servigos, a fim de mitigar a ocorréncia de inconsisténcias como as
destacadas.

22. Na gestdo de pessoas, a rotatividade dos servidores demanda especial atengdo, sobretudo, em relagdo a falta de mecanismos para reter
talentos no Cade, fato que pode comprometer a memdria institucional e a continuidade dos trabalhos, além de demandar esfor¢o maior para capacitar seus
servidores.

23. Todas as constatagdes e recomendagdes exaradas nos relatérios de auditoria sdo registradas em planilha especifica de modo a possibilitar o
gerenciamento dos trabalhos.

24. As recomendagdes emitidas aos gestores e pendentes de implementagdo, ou parcialmente implementadas, sdo periodicamente monitoradas
pela Audit, por meio de processo constituido para essa finalidade.

25. Os relatdrios de monitoramento sdo encaminhados para a ciéncia do Presidente do Cade.

26. Muito embora existam pontos de fragilidade que meregcam atencgdo especial por parte da alta administragdo para que sejam aprimorados, os

avangos observados nos diferentes temas de gestdo e na agenda de desenvolvimento institucional contribuem para a melhoria da governanga e para o
controle externo da politica publica, na medida em que elevam o acesso a informagdo e a transparéncia da gestdo.

27. Com base nos aspectos analisados, é possivel concluir que este Conselho possui um nivel aprimorado de maturidade dos processos de
governanga, de gerenciamento de risco e de controles internos.

28. E o parecer.



SINTESE DAS AVALIAGCOES REALIZADAS E DOS RESULTADOS QUE FUNDAMENTARAM A OPINIAO

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — MONITORAMENTO (0492854) (0539323)

ACAO A 1.2 - MONITORAR O ATENDIMENTO AS RECOMENDAGOES DA AUDIT

29. Em atendimento ao artigo 17 da Instrugdo Normativa n2 24, de 17 de novembro de 2015, esta Audit realizou trabalhos de monitoramento
referentes a implementagdo das recomendagdes expedidas.

30. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o objetivo “Aprimorar processos de trabalho com adogcdo de melhores préticas e
inovagdo”, constante do Mapa Estratégico 2017-2020 do Cade.

31. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:
e Verificar a implementagdo das recomendagdes da Audit na Unidade, evitando reincidéncia e, consequentemente, ressalvas no parecer do
auditor interno no processo de Prestacdo de Contas;
e Acompanhar a atualizagdo e a implementacdo do Plano de Providéncias Permanente.
32. A Auditoria atuou com o objetivo de acompanhar os atos dos gestores no tocante ao atendimento das recomendagdes feitas pela Audit ao
longo da realizagdo das auditorias dos exercicios anteriores.

33. Destaca-se que os trabalhos realizados por esta Audit, durante o periodo de 2013 a 2017, resultaram num montante de 774 recomendagdes
expedidas. No inicio do primeiro ciclo de monitoramento de 2018, havia no estoque 36 recomendag¢des pendentes de implementagdo, apds o encerramento
dos trabalhos do segundo ciclo de monitoramento, restaram treze recomendagdes em monitoramento.

34. As recomendagdes expedidas e as pendentes de implementagdo, emitidas nos exercicios de 2013 a 2017, foram agregadas no grafico abaixo:
Grafico 2 - Recomendagbes Expedidas X Monitoradas — Por Exercicio
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35. Tendo em vista o quantitativo de recomendagdes expedidas e o de recomendagdes em monitoramento, resta claro o comprometimento das

Unidades auditadas em aperfeigoar os seus controles e implementar as recomendacgdes desta Audit. Ressalta-se, ainda, o esfor¢o das Unidades em fornecer
dados e informagdes consistentes, trazendo robustez para a instrugdo processual e para a solugdo efetiva das recomendacGes.

36. Com relagdo a implementagdo do Plano de Providéncias Permanente, consta no Sistema Monitor da CGU a recomendacgdo: “Proceder ao
registro contdbil dos montantes de créditos a receber e de divida ativa inscrita sob a responsabilidade de cobranga da unidade e respectivos ajustes para
perdas, conforme disposto no Manual de Contabilidade aplicado ao Setor Publico - MCASP”.

37. Sobre o atendimento a recomendacio, o Cade informou em 15/01/2018 que “os créditos a receber ja estdo sendo contabilizados desde 2016
e constam das demonstragGes contdbeis do érgdo. A contabilizagdo para a divida ativa ap6s finalizada as tratativas com outros érgdos, como a STN e AGU, foi
iniciada em dezembro de 2017. Dessa forma, foram contabilizados todos os créditos vencidos e ndo pagos do exercicio de 2017 oriundos de infragdes a
ordem econOmica. A Procuradoria Federal Especializada no Cade estd trabalhando na atualizagdo dos valores relativos a outros exercicios, anteriores a 2017.
Assim, no momento em que a planilha atualizada for recebida pelo Servigo de Contabilidade, os registros serdo realizados”.

38. A CGU solicitou em 19/11/2018 que fossem anexados os documentos comprobatdrios do registro contabil dos montantes de créditos a
receber e de divida ativa e respectivos ajustes para perdas, para que a recomendagdo seja considerada plenamente implementada. O encaminhamento da
providéncia foi registrado pelo Cade em 08/02/2019 e encontra-se em anélise pelo érgdo de controle.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — CUMPRIMENTO DE DECISOES (0595166)
AGAO A 2.1 - ACOMPANHAR AS PROVIDENCIAS PARA O CUMPRIMENTO DAS DECISOES DO CADE
39. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o objetivo "Adotar a gestdo de riscos em processos criticos", constante do Mapa

Estratégico 2017-2020 desta Autarquia.

40. Esta acdo foi desenvolvida com vistas a verificar a sistematica utilizada para a execu¢do das providéncias para o cumprimento das decisdes
proferidas no Cade, dentre elas cobranga e acompanhamento das multas aplicadas.

41. A auditoria teve como objetivo especifico analisar os fluxos e os controles da execugdo das providéncias para o cumprimento das decisdes
proferidas pelo Cade.



42. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 01: As decisGes proferidas estdo sendo publicadas dentro dos prazos legais?

e Questdo 02: Os processos em que ha decisdes a serem cumpridas foram fiscalizados conforme os ditames previstos na legislagdo?

e Questdo 03: As decisBes das quais decorrem obrigagGes as Partes estdo inseridas nos Apartados de Acompanhamento de Decisdes?
e Questdo 04: Ha efetivo acompanhamento do cumprimento das decisGes?

e Questdo 05: Ha inscricdo em divida ativa dos créditos vencidos e ndo pagos?

e Questdo 06: Ha contabilizagdo no Siafi dos créditos oriundos de multa, contribuigdo pecunidria e multa por descumprimento?

e Questdo 07: Ha contabilizagdo no Siafi dos créditos inscritos em divida ativa?

43. Todas as decisdes proferidas na amostra analisada foram publicadas dentro dos prazos legais.

44, Das analises realizadas nos processos selecionados conclui-se que o acompanhamento do cumprimento das decisGes vem sendo executado
conforme previsto, muito embora existam pontos de fragilidade apontados que merecem atengdo para que ndo comprometam a sua efetividade ao longo do
tempo.

45, Foram verificados os dados constantes no “Cadastro Controle de DecisGes” e constatou-se que todas as decisGes das quais decorrem
obrigagBes as Partes estdo inseridas nos Apartados de Acompanhamento de Decisdes.

46. Com base nas respostas apresentadas pela unidade foram identificados pontos de fragilidade em alguns fluxos internos, na adequagdo da
forga de trabalho e na suspensdo judicial de créditos sem garantia do Juizo.

47. Pelo exposto, depreende-se que ha necessidade de aperfeicoamento de procedimentos, fluxos e rotinas em sinergia com a Superintendéncia
Geral, além do fortalecimento da equipe da Procuradoria Federal Especializada junto ao Cade (PFE/Cade) para mitigar o risco de ndo acompanhamento do
cumprimento das decisdes de forma efetiva.

48. No decorrer das andlises verificou-se que as solicitagdes de langamento no Cadin, feitas pela PFE/Cade a Coordenagdo de Orgamento e
Finangas (COF), foram atendidas. Desta forma, é possivel concluir que as inscrigdes em divida ativa dos créditos vencidos e ndo pagos vém sendo realizadas.

49. A contabilizagdo no Siafi dos créditos oriundos de multa, contribuicdo pecuniaria e multa por descumprimento vem sendo registrada em
processos especificos no SEI.

50. Contudo, houve um achado de auditoria referente a ndo localizagdo dos devidos langamentos contabeis da multa no Siafi. O achado de
auditoria registra a necessidade de fortalecimento dos procedimentos, dos fluxos e das rotinas para mitigar o risco de ndo contabilizagdo no Siafi de multa
aplicada pelo Cade.

51. A avaliagdo da contabilizacdo no Siafi dos créditos inscritos em divida ativa apontou para a existéncia de processo instituido para esta
finalidade. Existem processos especificos no SE| para registro da contabilizagdo das Dividas Ativas.

52. Como pontos positivos que fortalecem os controles internos, destacam-se:
e Existéncia de uma unidade criada dentro do SEI, a UCD, para gerir o acompanhamento dos processos administrativos em que foi prolatada
uma decisdo do Cade, nos termos da Resolugdo Cade n2 06/2013;
e Alguns controles no “Cadastro Controle de DecisGes” foram aprimorados por meio de atualiza¢Ges solicitadas e implantadas pela CGTI;
e Foi agregada uma servidora, requisitada, a atividade de monitoramento do cumprimento das decisGes;
e Existem procedimentos adotados no &mbito da PFE/Cade para acompanhar o cumprimento das obrigacdes de fazer/n3o fazer;
e Existe rotina estabelecida para inser¢do de informagdes nos apartados de acompanhamento de decisdo;

e A PFE/Cade possui um Manual interno detalhado de todas as atividades e rotinas a serem realizadas para o adequado preenchimento e
atualizagdo dos apartados de acompanhamento de decisdo e do painel de controle como um todo;

e Nao existem dificuldades de reter profissionais na atividade, havendo uma estabilidade do quantitativo da equipe.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — TCC (0590603)

AGAO A 2.2 — VERIFICAR A SISTEMATICA UTILIZADA NA NEGOCIAGCAO DE TERMOS DE COMPROMISSO DE CESSAGAO - TCC

53. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o objetivo "Adotar a gestdo de riscos em processos criticos", constante do Mapa
Estratégico 2017-2020 do Cade. A agdo foi desenvolvida com vistas a verificar a sistematica utilizada para a execugdo do programa de negociagdo de Termos
de Compromisso de Cessagdo -TCC.

54. A verificagdo da sistematica utilizada na negociagdo de TCC teve como objetivo analisar os fluxos e os controles da execugdo dos
procedimentos adotados para negociagdo de Termos de Compromisso de Cessagdo pelo Cade.

55. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 01: Ha processo estruturado e devidamente regulamentado para a celebragdo de TCC?
e Questdo 02: Os procedimentos relativos a celebragdo de TCC seguiram os ditames previstos na legislagdo especifica?

e Questdo 03: O inteiro teor dos TCCs celebrados esta sendo disponibilizado no portal do Cade dentro do prazo legal e mantido durante o
periodo de sua vigéncia?

e Questdo 04: Os TCCs estdo inseridos nos Apartados de Acompanhamento de Decisdes?

56. Verificou-se a existéncia de processo estruturado e devidamente regulamentado acerca do exame dos requerimentos de TCC submetidos a
sua analise. Destaca-se, além de todo arcabougo de normais infralegais acerca da instrugdo e julgamento dos processos (Resolugdes do Cade), o Guia de
Termo de Compromisso de Cessagdo para os casos de cartel disponibilizado, no sitio do Cade[5].

57. Da analise dos procedimentos relativos a celebragdo de TCC, tem-se que nos processos examinados constatou-se que ha uniformidade na
aplicagdo, pelo Cade, dos critérios vigentes previstos na legislagdo pertinente.

58. Assinala-se que houve apenas um achado de auditoria nos processos selecionados, que versa sobre o fato de existir informagées publicas
juntadas em apartado de acesso restrito.



59. Foi verificada se estava disponibilizado no portal do Cade o inteiro teor dos TCCs celebrados dentro do prazo legal. Sobre esta questdo vale
apontar o achado de auditoria que abordou o fato de os TCCs ndo estarem publicados no sitio desta Autarquia, conforme previsto no §72 do art. 85 da Lei n?
12.529/11.

60. Foram abertos Apartados de Acompanhamento de Decisdes para todos os TCCs analisados.

61. Esta Audit percebeu a existéncia de pontos positivos que fortalecem os controles internos, destacadamente, as informagdes disponibilizadas
na intranet, na funcionalidade “Cade em Nidmeros”.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 - MATERIAL DE CONSUMO (0504334)
ACAO A 3.1 - AUDITAR A GESTAO DO MATERIAL DE CONSUMO (ALMOXARIFADO)
62. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o quesito “Assegurar adequado suporte logistico as necessidades do Cade”, constante

do Mapa Estratégico 2017-2020 deste Conselho, na parte que trata de Pessoas e Infraestrutura.

63. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:

* Evitar possiveis danos relacionados a forma de armazenagem/estocagem, testando e avaliando os atuais;
e Verificar se a quantidade de material adquirida é coerente com a realidade de consumo do érgdo;

e Acompanhar e avaliar o fechamento de balango mensal, confrontando os nimeros de requisicbes feitas com os quantitativos de
aquisi¢des e estoque;

e Verificar a existéncia e a aplicagdo de normativos internos sobre controle, movimentacdo e estoque de materiais, a existéncia e o
cumprimento das rotinas e dos procedimentos e a utilizagdo de sistema de controle, visando garantir o funcionamento adequado do
almoxarifado.

64. A Auditoria atuou com o objetivo de verificar se as rotinas no recebimento, aceite, escrituragdo e distribuicdo de materiais obedecem a
legislagdo vigente e de observar o armazenamento dos produtos e a logistica da entrega para atendimento as necessidades do Cade.

65. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 1: Os controles internos do almoxarifado sdo realmente satisfatdrios?
e Questdo 2: A movimentagdo de material é feita de acordo com a IN n2 205/1988 — Sedap/PR?
e Questdo 3: A armazenagem do material é feita em conformidade com a IN n2 205/1988 — Sedap/PR?
e Questdo 4: Os sistemas Siafi e de gestdo de material de consumo estdo com as informag&es equivalentes?
e Questdo 5: Os Inventarios Fisicos s3o realizados em conformidade com a IN n2 205/1988 — Sedap/PR?
66. No exercicio de 2018, foi realizada a verificagdo in loco nas instalagdes do Almoxarifado, auditados processos de doagdo e do inventario e

analisado o Relatério de Movimentagdo Mensal de Almoxarifado (RMMA). Como resultado dos trabalhos, obteve-se apenas trés achados de auditoria, que
resultaram em recomendagdes referentes a descumprimento de normativos.

67. Percebeu-se uma redugdo significativa no numero de achados nos itens auditados de 2017 (70,59%) x 2018 (16,67%), que pode ser
considerado resultante do esforco empenhado pela unidade no aprimoramento da gestdo do Almoxarifado e na melhoria da qualidade e aderéncia aos
controles internos.

68. No que se refere aos componentes de controle interno foram abordados os seguintes aspectos: ambiente de controle, avaliagdo de risco,
atividades de controle, informagdo e comunicagdo e monitoramento. Com base na autoavaliagdo realizada pela Unidade, é possivel depreender que os
controles internos instituidos apresentam um estdgio de maturidade intermediario. Desta forma, conclui-se que existem pontos de fragilidades que devem
ser aprimorados de modo a ndo comprometerem a gestdo dos materiais de consumo, tais como:

e Auséncia de aquisi¢cdo de material de expediente desde 2015;

e Estrutura de pessoal parcialmente suficiente e rotatividade da equipe de trabalho;

e Auséncia de orientagdo e conscientizagdo quanto ao uso de materiais de consumo;

e Adequacgdo da estrutura organizacional ligada diretamente a gestdo do material (item 10 da “Tabela 5 — Autoavaliagdo dos Controles
Internos”, conceituado como “adotado em menor parte”) (paragrafo 18 do Memorando 1075 (0480903) - grande volume de demandas do
setor, falta de cargo especifico, auséncia de gratificagGes, pouco prestigio do trabalho de gestdo de materiais e patrimonio em comparagdo
com as demais atividades da Autarquia).

69. O sistema utilizado pelo Almoxarifado é outro ponto de destaque. A implementacdo da recomendagdo constante no Acérddo n2 0054/2012 da
Corte de Contas, no que concerne a gestdo dos materiais de consumo, esta concluida. O Cade atualmente utiliza o sistema Geafin para a gestdo do
Almoxarifado, sistema auditdvel e programado para impedir que o setor realize novos pedidos enquanto ndo haja assinatura dos recibos apds sete dias do
atendimento. Espera-se com isto que, além de atender ao acérddo, o Cade tenha ao seu dispor um sistema tecnoldgico que melhore a rotina e a qualidade
da decisdo gerencial.

70. Esta Audit percebeu a existéncia de pontos positivos que fortalecem os controles internos, tais como:

e Revisdo e aperfeicoamento do fluxo para entrega e comprovacdo de recebimento de material de consumo;
e Existéncia de indicador passivel de acompanhamento gerencial e que é monitorado mensalmente;

e Revisdo do manual de rotinas da gestdo do material de consumo;

e Realizacdo de reunido mensal de balango da DAP;

e Materiais organizados em estantes e prateleiras numeradas.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 - BENS MOVEIS (PATRIMONIO) (0513436)

ACAO A 3.2 — AUDITAR A GESTAO DOS BENS MOVEIS



71. Esta agdo foi realizada com o intuito de colaborar com o fundamento “Prover adequada infraestrutura, suporte logistico e tecnoldgico”,
constante do Mapa Estratégico 2017-2020 desta Autarquia.

72. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:

e Analisar os procedimentos utilizados para transferéncias internas de bens méveis patrimoniados;
e Avaliar a documentagdo de registro de aquisi¢do de bens;
e Analisar os procedimentos adotados para as possiveis baixas e/ou incorporagdes patrimoniais;
e Comprovar a realizagdo do inventario fisico e do tombamento dos bens, permitindo a consolidagdo das informagGes sobre todo o
patrimdnio do Cade.
73. A auditoria da gestdo dos bens moéveis teve como objetivo especifico verificar a legalidade, eficacia, eficiéncia e economicidade do sistema
patrimonial, bem como inibir controle e a¢des inadequadas que acarretem ma utilizagdo ou ma conservagdo dos bens, assim como desvios e furtos.

74. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 1: Os controles internos da gestdo dos bens moveis sdo realmente satisfatorios?

e Questdo 2: A movimentagdo de bens moveis é feita de acordo com a IN n2 205/1988 — Sedap/PR?

e Questdo 3: Qual o procedimento utilizado para cessdo, doagdo ou transferéncia de bens méveis?

e Questdo 4: Os Inventdrios Fisicos sdo realizados em conformidade com a IN n2 205/1988 — Sedap/PR?

e Questdo 5: Os sistemas Siafi e de gestdo dos bens mdveis estdo com as informagdes equivalentes?
75. No exercicio de 2018, foram auditados bens mdveis por meio de verificagdo in loco. Analisou-se, também, os Relatérios Mensais de Bens
(RMB) e o processo de desfazimento de bens por doagdo. Como resultado dos trabalhos, tivemos apenas achados decorrentes da verificagdo in loco.

76. Percebeu-se uma redugdo significativa no numero de achados nos itens auditados de 2017 (14,10%) x 2018 (7,08%), que pode ser considerado
resultante do esforco empenhado pela unidade no aprimoramento da gestdo dos bens mdveis e na melhoria da qualidade e aderéncia aos controles
internos.

77. Ao analisar as rotinas e os fluxos de trabalhos do Servigo de Almoxarifado e Patriménio (Semap) no dmbito de bens mdveis permanentes, foi
observado que a unidade auditada realizou uma série de atividades de preparagdo (pré-inventario) ao inventdrio anual de 2017, que resultaram na
atualizagdo dos setores e localizagGes, bem como localizagdo fisica dos bens mdveis no sistema de gestdo patrimonial (ASI). Com efeito, esta rotina de
trabalho instituida pelo Semap identifica, avalia, controla e mitiga os riscos administrativos, guiando o desenvolvimento e a implementagdo de
procedimentos internos destinados a garantir que as atividades sejam realizadas de acordo com as metas e objetivos da organizagdo. Diante disso,
consideramos este pré-inventario uma boa pratica de controle primario instituido na primeira linha de defesa da estrutura de controle interno do Cade.

78. No que se refere aos componentes de controle interno, foram abordados os seguintes aspectos: ambiente de controle, avaliagdo de risco,
atividades de controle, informagdo e comunicagdo e monitoramento. Tendo como base a autoavaliagdo realizada pela Unidade, é possivel depreender que os
controles internos instituidos apresentam um estagio de maturidade intermediario. Desta forma, concluiu-se que existem pontos de fragilidades que devem
ser aprimorados de modo a ndo comprometerem a gestdo dos bens moveis, tais como:

e Atraso na conclusdo do Inventario (2017);

« Dificuldade na coleta das assinaturas dos Termos de Responsabilidade;

e Utilizagdo do sistema ASI para gestdo patrimonial;

e Espago fisico inadequado para armazenagem de bens (2° subsolo);

e AlteragGes na equipe.
79. Esta Audit percebeu a existéncia de pontos positivos que fortalecem os controles internos, tais como:

e Criagdo do Manual de almoxarifado e patriménio (0482855), visando mapear todas as rotinas do setor e orientar a atuag&o dos servidores,
notadamente no que se refere a rotinas no Geafin, recebimento de doag¢des, desfazimento de bens, inventdrios, relatérios mensais e
fiscalizagdo de contratos;

e Reorganizagdo fisica da sala de Patrimonio (2° subsolo);
e Existéncia do Programa de Desenvolvimento Gerencial (PDG) que objetiva desenvolver competéncias gerenciais dos chefes de servigos;
e Realizagdo de 460 h/a de capacita¢des ligadas ao tema gestdo de bens moveis, pela forga de trabalho do Semap.

80. A implementac¢do da recomendagdo constante do Acdrddo n2 0054/2012 da Corte de Contas é um ponto de destaque, no que concerne a
gestdo dos bens moéveis. Atualmente esta pendente apenas a migragdo do médulo Patrimdnio do sistema Geafin.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — PROVISAO DE BENS E SERVICOS (0589813)

ACAO A 4.1 - AUDITAR OS PROCESSOS DE PROVISAO DE BENS E SERVICOS

81. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o objetivo “Aprimorar processos de trabalho com adogdo de melhores préticas e
inovagdo” e também com o fundamento “Prover adequada infraestrutura, suporte logistico e tecnoldgico”, constantes do Mapa Estratégico 2017-2020 do
Cade.

82. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:

e Verificar a regularidade dos processos de aquisi¢des, incluindo as licitagGes, adesGes, dispensas e inexigibilidades;

e Nas dispensas, verificar se houve fracionamento de despesas;

e Observar o cumprimento do Principio da Economicidade, quando das propostas mais vantajosas a Administragdo;

e Verificar a inclusdo de critérios de sustentabilidade ambiental na aquisi¢cdo de bens, servicos e materiais de tecnologia da informacdo;
e Verificar controle de registros de contratos;

e Verificar o cumprimento das cldusulas contratuais, 0 acompanhamento e o gerenciamento da execugdo dos servigos contratados.



83. A auditoria dos processos de provisdo de bens e servigos teve como objetivo especifico verificar a legalidade, a legitimidade, a eficacia, a
eficiéncia e a economicidade na gestdo de suprimentos de bens e servigos.

84. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 01: Os controles internos dos processos de aquisicdo de bens e servigos sdo satisfatorios?
e Questdo 02: Os processos de aquisicdo de bens e servigos foram instruidos de acordo com a cronologia dos fatos?
e Questdo 03: Houve fracionamento de despesa?
e Questdo 04: Ficou demonstrada a vantajosidade econdmica da contratagdo pretendida?
e Questdo 05: Houve a inclusdo de critérios de sustentabilidade ambiental nas aquisi¢des de bens e servigos?
e Questdo 06: A execugdo dos contratados estd sendo realizada de acordo com o estabelecido no Edital?
85. No que se refere aos componentes de controle interno, foram abordados os seguintes aspectos: ambiente de controle, avaliagdo de risco,
atividades de controle, informagdo e comunicagdo e monitoramento. Com base na autoavaliagdo dos controles internos realizada pela Unidade, foi possivel
depreender que os controles internos instituidos apresentam um estagio de maturidade aprimorado. Por outro lado, foram apontados como pontos de
fragilidades:
e Auséncia de servidores com conhecimento em contratagdes publicas nas dreas demandantes;
e Auséncia de conhecimento técnico para especificagdo dos objetos; e
e Redugdo de efetivo em todos os Servicos da CGOFL, gerando sobrecarga de tarefas desempenhadas pelos envolvidos no processo
“Provimento de Bens e Servigos”.
86. Esta Audit percebeu a existéncia de pontos positivos que fortalecem os controles internos, destacadamente:
e Implementagdo da contagem dos prazos para conclusdo dos processos de compras/contratagdes, com o objetivo de subsidiar a criagdo de
indicadores;

e Elaboragdo de cronograma reverso das contratagdes, para definir prazos para cada responsavel ao longo do processo de compra e realizar
o processo de licitagdo de forma tempestiva;

e Criagdo da rotina de orientagdes periddicas aos fiscais de contrato, de modo a aprimorar a correta condugdo dos processos de fiscalizacdo;

6.
e Elaboragdo do Manual de Operacionalizagdo de Conta Vinculada['];

¢ Disponibilizagdo, na base de conhecimento do SEI, da Adesdo a Ata de Registro de Prego (0524274) e do Fluxo de Adesdo a Ata de Registro
de Prego (0524315);

e Capacitagdo de grande parte dos servidores no tema de provimento de bens e servigos;
e Adogdo de Mapa de Riscos para todas as compra realizadas pelo Cade;

e Adogdo dos check lists constantes da Orientagdo Normativa n? 02/2016 da AGU. Essas listas de verificagdo permitem evitar que alguma
fase ou providéncia no processo de compra seja esquecida ou nao realizada.

87. Com base na analise das dispensas de licitagdo registradas no Comprasnet, verificou-se que ndo houve fracionamento de despesas no Cade
nos processos iniciados no exercicio de 2018.

88. A partir da amostra analisada, entende-se que ndo ha indicios de que o Cade tenha adquirido bens e servicos sem aferir a vantajosidade
econdmica.

89. Pelos dados apresentados, depreende-se que esta Autarquia utiliza o critério de sustentabilidade em suas aquisigdes de bens e servigos.

90. Os trabalhos realizados resultaram em dose achados de auditoria em 2018, montante inferior aos 51 encontrados em 2017 (76,47% menor),

demonstrando que os pontos positivos, elencados anteriormente, e os esforgos da DAP promoveram o aprimoramento dos controles internos nos processos
de provimento de bens e servigos.

91. Dentre os achados de auditoria, merece destaque o processo auditado sobre a aquisi¢do de computadores pelo Cade no qual foi constatado
que o Contrato n2 021/2017 (0409584) foi assinado apds o fim da vigéncia da Ata de Registro de Pregos. No caso em tela, houve o descumprimento dos
ditames do artigo 12, § 49, e do artigo 22, § 62, ambos do Decreto n? 7.893/2013, e que a situagdo detectada equivale a assungdo de obrigacdo
extracontratual, expressamente vedada no artigo 60, paragrafo Unico, da Lei n.2 8.666/93, motivo pelo qual o Processo n? 08700.001457/2017-11 foi
encaminhado ao Presidente do Cade, com fulcro no art. 60, XVII, XX, do Regimento Interno do Cade, para ciéncia e providéncias que julgar cabiveis.

92. Considerando todos os temas abordados no escopo dos trabalhos de auditoria, o tépico “regularidade dos processos” foi o que teve o maior
percentual de achados (80%), demonstrando assim que é o tema com maior fragilidade, entre os verificados por esta Audit.

93. Esta fragilidade fica mais evidente ao considerar que, durante o periodo de 01/08/2017 a 31/07/2018, houve interrup¢do dos servigos
fornecidos por meio de contratos de natureza continuada e reconhecimento de divida por utilizagdo de servigos sem a devida cobertura contratual.

94. A DAP manifestou em diversos pontos que carece de efetivo para garantir a qualidade dos servigos ligados ao provimento de bens e servigos.
Ressalta-se que tanto a Chefia de Servigos de Compras quanto a Chefia de Gestdo de Contratos, até dia 16 de agosto de 2018, ndo possuiam substitutos.

95. Esta situagdo indica a necessidade de se fortalecer a equipe da CGOFL, no intuito de expandir o quadro de servidores, para fazer frente ao
escopo e a complexidade das atribuiges da Unidade. Nesse sentido, a DAP esta promovendo o aperfeicoamento do quadro existente por meio de
capacitagdes, o que contribuird para o aprimoramento dos processos de provimento de bens e servigos.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — PRODOC (0591766)

ACAO A 4.2 — AVALIAR A SITUAGAO DAS TRANSFERENCIAS VOLUNTARIAS - PRODOC

96. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o objetivo “Aprimorar processos de trabalho com adog¢do de melhores praticas e
inovagdo”, constante do Mapa Estratégico 2017-2020 do Cade.

97. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:

e Verificar se os objetos contratuais estdo alinhados a matriz Iégica do Prodoc;



e Verificar o controle de registros de contratos no sistema préprio;
e Verificar o cumprimento das cldusulas contratuais, o acompanhamento e o gerenciamento da execu¢do dos servigos contratados e da
entrega dos produtos.
98. A avaliagdo da situagdo das transferéncias voluntarias - Prodoc teve como objetivo especifico verificar a legalidade, a legitimidade, a eficacia e
a eficiéncia na aplicagdo dos recursos.

99. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 01: Os objetos contratuais estdo alinhados com a matriz l6gica do Prodoc?
e Questdo 02: A execugdo dos contratados estd sendo realizada de acordo com o estabelecido no Edital?

e Questdo 03: Os registros nos sistemas estdo ocorrendo adequadamente?
100. Com relagdo aos controles internos, observou-se a existéncia de pontos de fragilidades que requerem aprimoramento, tais como:
e O fato de os procedimentos contarem com a participagdo de érgdos externos ao Cade dificulta o registro no processo SEl, a previsdo de

inicio de um contrato e a estimativa do tempo necessario para entrega de cada produto objeto da contratagdo;

e Os procedimentos de didrias e passagens para consultores também possuem tramites e sistema préprios, ndo aderentes ao Sistema de
Concessdo de Didrias e Passagens (SCDP);

e Os trabalhos de gerenciamento administrativo do Prodoc vém se expandindo, e o trabalho da Seplan prossegue sem um aumento de sua

estrutura.
101. Das analises das informagdes juntadas em notas técnicas nos processos selecionados na amostra, ndo foi encontrada qualquer divergéncia
entre o objeto contratado e matriz ldgica.
102. Os trabalhos de Auditoria nos processos verificaram que a execugdo dos contratos se deu de acordo com o estabelecido no Edital.
103. Para a andlise da adequacgdo dos registros nos sistemas relacionados aos relatérios financeiros e contdbeis, foram auditados os documentos

referentes aos pagamentos realizados dos produtos contratados e das passagens e diarias dos consultores, juntados aos processos de contratagdo.

104. Sobre o tema, vale apontar o achado de auditoria (Constatagdo 02) que abordou a questdo de pagamento de passagens para candidato que
foi selecionado para assinar o contrato, mas depois declinou, ou seja, ndo celebrou o contrato. Assim, incorreu-se em custos adicionais, ndo havendo
previsdo do Termo de Referéncia de medidas para mitigar o risco de se pagar passagens para candidato que ndo efetiva o contrato ou que ndo entrega
produto.

105. No exercicio de 2018, foram auditados onze processos de contratacdo dos quais 64% tiveram inconsisténcias que resultaram em quatro
constatagdes.
106. Percebeu-se uma redugdo significativa no niumero de achados de 2018 em relagdo ao exercicio anterior (55,56%), que pode ser considerado

resultante do esforco empenhado pelas unidades no aprimoramento das atividades ligadas ao gerenciamento administrativo do Prodoc, na melhoria da
qualidade e na aderéncia aos controles internos.

107. Esta Audit detectou a existéncia de outros pontos positivos que fortalecem os controles internos, destacadamente:

e A utilizagdo de lista de verificagdo e o uso da funcionalidade “Enviar correspondéncia eletrénica”;

e Adogdo de medidas que fortalecem a transparéncia da informagao;

7
¢ Informagdes disponibilizadas na base de conhecimento do Cade['];
e Existéncia de metas e indicadores passiveis de acompanhamento gerencial.
108. Considera-se uma boa pratica a aplicagdo da Lista de Verificagdo Prodoc pelo Servigo de Planejamento e Projetos (Seplan), como instrumento
de trabalho utilizado nos processos de selegdo e contratagdo de consultoria no ambito do Projeto de Cooperagdo BRA11/008.

109. Resta evidenciado que o Seplan vem ampliando suas atribuicdes ao longo do tempo em assuntos estratégicos para o Cade. As decisdes
tomadas no ambito da DAP, com relagdo ao gerenciamento administrativo do Prodoc, sdo importantes para o alcance dos objetivos e cumprimento da
missdo institucional.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — GESTAO DE TIC (0555919)

ACAO A 5.1 - AUDITAR A GESTAO DA INFRAESTRUTURA, SEGURANCA DA INFORMACAO, SISTEMAS DE INFORMAGAO E GOVERNANCA DE TIC

110. Esta acdo foi realizada com o intuito de colaborar com o objetivo “Aprimorar processos de trabalho com adog¢do de melhores praticas e
inovacdo” e também com o fundamento “Prover adequada infraestrutura, suporte logistico e tecnoldgico”, constantes do Mapa Estratégico 2017-2020 desta
Autarquia.

111. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:

e Acompanhar a execugdo do Plano Diretor de Tecnologia da Informagdo e Comunicagdo (PDTIC);

e Verificar os controles internos existentes, no ambito da Coordenac¢do-Geral de Tecnologia da Informagdo (CGTI), das questBes referentes
ao gerenciamento da coordenagao;

e |dentificar pontos de melhoria e boas praticas no intuito de aprimorar a gestdo e os processos de trabalho;
e Acompanhar o funcionamento do Comité Estratégico de Tecnologia da Informagdo (Ceti), Comité de Seguranga da Informagdo e
Comunicagdes (Csic), Comité de Governanga Digital (CGD) e Equipe de Tratamento de Incidentes de Redes (Etir).

112. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 01: Os controles internos referentes a gestdo de TIC sdo satisfatérios?
e Questdo 02: A forga de trabalho da CGTI é adequada para desempenhar as atribui¢cdes concernentes a gestdo de TIC?
e Questdo 03: O Ceti, Csic, CGD e Etir estdo com as portarias atualizadas?

e Questdo 04: Qual a situagdo da implantacdo das necessidades definidas como urgéncias para 2018 no PDTIC?



e Questdo 05: Qual a situagdo das metas estabelecidas no PDTIC para 2018?

113. No que se refere aos componentes de controle interno, foram abordados os seguintes aspectos: ambiente de controle, avaliagdo de risco,
atividades de controle, informagdo e comunicagdo e monitoramento. Com base na autoavaliagdo dos controles internos realizada pela Unidade, foi possivel
depreender que os controles internos instituidos apresentam um estdgio de maturidade intermediario. Nesse sentido, foram apontados como pontos de
fragilidades:
e Poucas normas e processos de gestdo de TIC formalizados;
e Baixa maturidade em gestdo do conhecimento;
e Dificuldade de planejamento orgamentario ante o contingenciamento ocorrido ao longo do ano.
114. Vale destacar que, até julho, apenas 14% dos objetivos de TI, descritos no PDTIC, identificados como sendo de implantagdo necessaria em
2018, haviam sido concluidos.
115. Esta Audit percebeu a existéncia de pontos positivos que fortalecem os controles internos, destacadamente:
e Contratacdo de consultores nas areas especificadas a seguir, por meio do Prodoc, com o objetivo de subsidiar a CGTI com estudos para
elaboragdo de metodologias, fluxos de processo e normas para a formalizagdo das principais agdes de governanga na area:
o Governanca de tecnologia da informag&o e comunicagéo (TIC);
o Seguranca da informacdo e tecnologia da informagdo (TIC); e

o Servigos de tecnologia da informagdo e comunicagdo (TIC).

e Incorporagdo de novos servidores requisitados no quadro de pessoal da CGTI em 2018;

e Projeto de Gestdo de Conhecimento, inserido no PDTI 2017/2020, que sera executado de acordo com a priorizagdo estabelecida no Plano
e na capacidade de execugdo da CGTI.

116. Durante os trabalhos de auditoria, as analises do funcionamento dos comités evidenciaram que os assuntos tratados nas reunides estavam
aderentes aos seus Regimentos Internos.

117. Em relagdo a estrutura de pessoal, a Diretoria informou que a forga de trabalho da area de TIC é inadequada para suportar os objetivos
estratégicos do Cade, mesmo com novos servidores requisitados. Nesse sentido, a Diretoria esta atuando para aumentar o quadro de servidores da CGTl e
para capacitar o corpo gerencial. Ressalte-se que, para além do incremento do quantitativo da forga de trabalho, a DAP esta investindo na formagdo do corpo
gerencial. Todos os ocupantes de cargo de chefia da CGTI estdo participando do Programa de Desenvolvimento Gerencial, que vem sendo conduzido pela
DAP.

118. Ainda no que se refere a estrutura de pessoal, apontou-se o fato de existir titular de cargo em comissdo sem formagdo na area de Tl (Servigo
de Sistema de Informagdo). Apesar de tratar-se de escolha discricionaria desta Autarquia, a Audit alertou para o fato de que as competéncias descritas no
artigo 20 do RICade para a Unidade exigem conhecimento técnico especializado.

119. A Gestdo de TIC tem um escopo que envolve vdrias frentes de trabalho e que trata de diversos assuntos estratégicos. As decisdes tomadas
pelos comités sdo extremamente importantes para o alcance dos objetivos e cumprimento da missdo institucional do Cade.

RELATORIO DE AUDITORIA/PAINT 2018 — GESTAO DE PESSOAS (0591259)

ACAO A 6.1 — AUDITAR A GESTAO DE PESSOAS
120. Esta agdo foi realizada com o intuito de colaborar com o fundamento “Promover a valorizagdo e o desenvolvimento dos servidores” e "Ampliar
o quadro de servidores, com perfil adequado as necessidades do Cade", constante do Mapa Estratégico 2017-2020 do Cade.

121. Esta agdo foi desenvolvida com vistas a:

e Acompanhar as iniciativas de promogdo e ampliagdo da forga de trabalho com perfil adequado as necessidades do Cade;

e Verificar os controles internos existentes quanto ao gerenciamento de riscos da Cgesp;

* Identificar pontos de melhoria e boas praticas no intuito de aprimorar a gestdo e os processos de trabalho.
122. A auditoria da gestdo de pessoas teve como objetivo especifico verificar a legalidade, a legitimidade, a eficacia, a eficiéncia no planejamento,
na provisdo e na valorizagdo dos servidores.

123. O planejamento estabeleceu as seguintes questdes de auditoria:

e Questdo 01: Os controles internos instituidos no ambito da Cgesp sdo satisfatorios?
e Questdo 02: Os controles instituidos para identificar e tratar as acumulages ilegais de cargos sdo satisfatorios?
e Questdo 03: A forga de trabalho da Cgesp é adequada para desempenhar as atribuigdes concernentes a gestdo de pessoas?

e Questdo 04: Quais foram os procedimentos adotados para promog¢do e ampliagdo da forca de trabalho com perfil adequado as
necessidades do Cade?

e Questdo 05: Qual a situagdo da execugdo do Plano de Capacitagdo para 2018?
124. No que se refere aos componentes de controle interno, foram abordados os seguintes aspectos: ambiente de controle, avaliagdo de risco,
atividades de controle, informagdo e comunicagdo e monitoramento. Com base na autoavaliagdo dos controles internos realizada pela Unidade, foi possivel
depreender que os controles internos instituidos apresentam um estagio de maturidade aprimorado. Por outro lado, foram destacados como pontos de
fragilidade:

e Auséncia de um corpo técnico proprio;

e Caréncia de forga de trabalho em quantidade e perfil adequados para cumprimento dos objetivos institucionais;

e Auséncia de gratificagbes ou fungbes comissionadas para atividades de gestdo de pessoas;

e Falta de um sistema informatizado de gestdo de pessoas.



125. O controle instituido para identificar e tratar as acumulages ilegais de cargos consiste na assinatura da “Declaragdo de Ndo Acumulagdo” pelo
servidor no momento da posse.
126. Destaca-se que, apesar das fragilidades, a Administragdo demonstrou ndo estar inerte e realizou agdes para ampliacdo da forca de trabalho, a

exemplo do recrutamento de servidores, da formalizagdo do pedido de concurso publico para preenchimento de cargos vagos, do recrutamento e selegdo
para descentralizacdo de exercicio de servidores da carreira Especialista em Politicas Publicas e Gestdo Governamental (EPPGG) e da ampliagdo das

capacitagdes ofertadas para os servidores em exercicio no Cade.

127. Foram realizadas 150 a¢Oes de capacitagdo, destas, 67,33% estavam previstas no Plano de Capacitagdo para 2018.

128. Da analise dos dados resultantes das constatagdes, tem-se que os dois achados de auditoria se concentraram nos processos de ressarcimento
de idiomas, denotando uma maior fragilidade nas atividades correlacionadas a este tema.

Joice Arantes Luciano
Auditora-Chefe
(Assinado eletronicamente)

[1] Disponivel em: http://www.cade.gov.br/acesso-a-informacao/institucional/planejamento_estrategico/planejamento_estratgico 2017 2020.pdf, acessado em 20/02/2019.
[2] Disponivel no sitio do Cade em: http://www.cade.gov.br/acesso-a-informacao/auditorias-1, acessado em 04/03/2019.

[4] Disponiveis em: http://www.cade.gov.br/acesso-a-informacao/auditorias-1

[5] Disponivel em: http://www.cade.gov.br/acesso-a-informacao/publicacoes-institucionais/guias_do_Cade/guia-tcc-atualizado-11-09-17, acessado em 17/07/2018.
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6] O manual esté disponivel em: http://www.cade.gov.br/acesso-a-informacao/publicacoes-institucionais/guias-e-manuais-administrativos-e-procedimentais/guia-de-operacionalizacao-da-conta-vinculada.pdf/view, acessado em 28/11/2018
7] Disponivel em http://intranet.cade.gov.br/base/baseconhecimentos%29, e no SEI.
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