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INTRODUCAO

O presente relatorio foi estruturado conforme o disposto no Programa de
Certificacao Institucional e Modernizagdo da Gestao dos Regimes Préprios de
Previdéncia Social da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios
- Portaria MPS n° 185/2015, alterada pela Portaria MF n°® 577/2017.

1 GERENCIA DE CONTROLE DE PROCESSOS E AVALIAGAO DE RISCOS

O Sistema de Controle Interno do Fundo Municipal da Previdéncia de Salvador -
FUMPRES foi instituido inicialmente nos termos do Decreto n°® 29.188/2017. A
Assessoria Especial de Gestdo e Controle de Previdéncia - ASSCOP integrava
a Diretoria de Previdéncia - DPR vinculada a Secretaria Municipal de Gestéao -
SEMGE, conforme previsdo no regimento interno, e, posteriormente, passou a
ter status de Geréncia, denominando-se Geréncia de Controle de Processos e
Avaliacdo de Riscos - GECOP, conforme Decreto n°® 33.643/2021, publicado no
Diario Oficial do Municipio de 15 de margo de 2021.

1.1 MISSAO

Zelar constantemente pela boa conduta e regular aplicagdo dos recursos
publicos, bem como pela transferéncia, celeridade, integridade nos
procedimentos dos processos administrativos e de beneficios, garantindo o
devido processo legal.

1.2 VISAO

Ser um setor de referéncia na execucao das suas atividades, zelando pelo bem-
estar da sua equipe e cumprimento das tarefas demandadas e aprimorar o
entrosamento dos setores, a fim de manter o bom desempenho do FUMPRES.

1.3 OBJETIVO

Esta Geréncia tem como objetivo geral assegurar o controle interno no ambito
do FUMPRES, por intermédio da Unidade de Controle Interno - UCI, e gerenciar
estratégias de:

¢ Mapeamento e identificacdo da severidade/frequéncia dos riscos,
para implantacdo de métodos que proporcionem as devidas
reducdes;

e Estudos, desenvolvimento de contatos e mediacdo de acgbdes
multisetoriais, entre os orgaos/entidades, na sua area de
competéncia;

e A observancia do principio da legalidade na administragao publica,
garantindo a conformidade das atividades exercidas, de acordo
com as leis e regulamentos;

e Planos, programas, projetos e critérios na area de governanga;

e Auditoria e projetos na area de competéncia da diretoria, assim
como planejar, supervisionar, monitorar, orientar e controlar sua
execucao e aplicacao;

e Proposi¢cao de planos, programas e/ou projetos que atendam a
requerimentos e/ou recomendagbdes de Orgados externos, bem
como acompanhar, direcionar e monitorar a sua execugao;



e Adocdo de mecanismos que assegurem a probidade na aplicagcéo
dos recursos do Fundo Municipal da Previdéncia de Salvador -
FUMPRES;

¢ Implementacdo e o controle de procedimentos que promovam as
melhores técnicas de gestdo e governanga corporativa ao
FUMPRES;

e Garantia da assertividade nas respostas e na gestdo documental
da area, analisando e organizando dados e informacdes e emitindo
parecer opinativo quanto aos processos e documentos que
tramitam na diretoria;

e Acompanhamento e avaliagdo da gestao operacional, econémica
e financeira dos recursos, bem como dos resultados alcangados
pelos programas executados pelo FUMPRES;

e Promocao sistematica e avaliacdo da situagdo financeira e
econdbmica do FUMPRES;

e Realizacdo e acompanhamento das medidas de controle interno
permanente, visando a verificar a regularidade dos pagamentos
dos beneficios previdenciarios;

e Revisdo periddica dos beneficios previdenciarios, conforme
previsdo nas legislagbes especificas da Administracdo Publica
Municipal,

e Elaboragdo do relatorio de controle interno; e

o Estabelecimento de parametros para determinacéo das linhas de
frente do trabalho da auditoria.

No ambito da Unidade do Controle Interno - UCI, s&o realizadas acdes de:

e Monitoramento e avaliagdo dos processos e das normas e
procedimentos estabelecidos pela gestao;

e Acompanhamento das auditorias externas realizadas no
FUMPRES;

e Capacitacao interna aos servidores da area de controle, para seu
aperfeicoamento;

o Emissao de relatérios trimestrais que atestem a conformidade das
areas mapeadas e manualizadas;

e Acompanhamento das respostas de diligéncias do Tribunal de
Contas dos Municipios (TCM/BA) e/ou de outros orgaos de
controle externo, referente a area de atuacao da DPR,;

e Suporte as medidas voltadas para controle e auditoria interna da
folha de pagamento;

e Revisao dos processos e procedimentos;

¢ Planejamento e execugao de auditorias internas para assegurar a
conformidade dos beneficios concedidos em conformidade com a
legislagao da instrugcéo processual;

e |dentificagdo dos valores pagos indevidamente, envidando
esfor¢cos com vistas ao ressarcimento ao erario;

e Provisdo de maior fidedignidade e confiabilidade nos processos
internos;

¢ Analise das demandas internas de beneficios sob suspeita.



Neste sentido, o presente relatorio visa a identificar, avaliar, tratar e corrigir os
erros potenciais que possam afetar o FUMPRES, propiciando informacdes
oportunas e confiaveis, de carater administrativo e operacional, sobre os
resultados e efeitos atingidos.

Outrossim, o relatorio tem objetivos especificos a serem atingidos, que séo:
Identificacdo de possiveis erros, praticas antieconémicas, retrabalho e fraudes,
prevenindo novas ocorréncias;

e Implementagcdo de programas, projetos, atividades, sistemas e
operacoes, visando a eficiéncia, a eficacia e a economia de
recursos; e

¢ Monitoramento das atividades realizadas pelos setores da DPR,
que faz a gestdo do FUMPRES.

2 PRO-GESTAO

Em conformidade com o disposto no anexo 8 do Manual Pro-Gestao RPPS, a
GECORP, setor responsavel pelo Controle Interno do FUMPRES, que possui em
sua estrutura trés servidores efetivos, sendo um em Regime Especial de
Direito Administrativo - REDA e quatro comissionados, devera avaliar as
adequacgdes dos processos as normas e procedimentos, bem como atestar a
conformidade das areas mapeadas e manualizadas do FUMPRES, em
consonancia com o item 3.1.1, 3.1.2, bem como o requisito 3.1.4 do referido
Manual, mediante o diagndstico de atuagao das oito areas definidas para o Nivel
V.

ADMINISTRATIVA (contratos, compras, licitagdes, material de almoxarifado,
imoveis, bens patrimoniais, recursos humanos, protocolo, arquivo geral e
servicos gerais); ARRECADAGCAO (cobranca de débitos de contribuicdes em
atraso do ente federativo e dos servidores licenciados e cedidos);
ATENDIMENTO (atendimento presencial aos segurados, atendimento telefénico
e ouvidoria); BENEFICIOS (concessao e reviséo de aposentadoria e pensdes e
gestdo da folha de pagamento de beneficios)) COMPENSAGAO
PREVIDENCIARIA (envio e andlise de requerimentos de compensacéo
previdenciaria); FINANCEIRA (tesouraria, orgamento e contabilidade);
INVESTIMENTOS (elaboragdo e aprovacgdo da politica de investimentos, de
credenciamento das instituicdes financeiras e analise de risco da carteira de
investimentos e de autorizagdo para aplicagdo ou resgate); e TECNOLOGIA DA
INFORMACAO (procedimentos de contingéncia que determinem a existéncia de
copias de seguranga dos sistemas informatizados e dos bancos de dados e o
controle de acesso fisico e logico).

Visando a colaboragdo com a gestdo do FUMPRES, no sentido de verificar a
conformidade das atividades, fornecer informagdes, manter a certificacdo e
almejar os niveis maiores, este setor colhe, mensalmente, os dados das ag¢des
inerentes a cada atividade, em sede de cada area acima apontada.

Ademais, sdo analisados todos os procedimentos relativos aos macroprocessos
€ processos, proporcionando, assim, uma gestdao com maior controle dos seus
ativos e passivos, objetivando a seguranga e uma efetiva prestagao dos servigos
oriundos deste Fundo aos segurados.



Os principais meios que sao utilizados para oferecer suporte da GECOP ao
FUMPRES séo os a seguir delineados:

e Segregacao de Funcgdes: monitoramento da diversificagdao das
funcdes dentre as areas de atuacéo;

e Autorizacdo e aprovacdo: controle e analise das operagdes,
conforme as responsabilidades e riscos envolvidos;

e Legislagao: verificagcdo permanente das atualizagdes da legislagcao
vigente;

¢ Confiabilidade das documentacdes: monitoramento da utilizagcao
de documentos e provas habeis, bem como validacdo da
autenticidade dos documentos;

e Estimulo a eficiéncia operacional: determina prover os meios
necessarios a condugao das tarefas, com o objetivo de obter o
entendimento, aplicacado e agao tempestiva e uniforme;

e Mapeamento e Manualizacdo: acompanhamento eficiente da
execucao das tarefas, bem como a padronizacio dos fluxos;

e Auditoria: identificacdo das conformidades dos calculos,
procedimentos legais, implantagdes dos beneficios concedidos,
considerando a aplicagdo das politicas determinadas pela
administracao;

e Equipamento mecénico: utilizagdo de equipamentos eletrdnicos,
sistema de gestdo e indicadores buscando agilidade e
confiabilidade nas atividades; e

e Monitoramento dos requisitos atendidos na auditoria de
certificacao do Pro-Gestdao, bem como as providéncias adotadas
para os requisitos que nao foram atendidos.

O mapeamento das atividades corresponde ao desenho que identifica todas as
etapas do fluxo de processos existentes, que tem como beneficio esclarecer as
inter-relacdes e interdependéncia do processo de negdcio, proporcionando a
identificacdo de oportunidades de melhorias e a analise de transformacdes do
processo.

O fluxo das atividades € monitorado conforme a diagramag&o de cada processo
de negdcio, com o fito de realizar maior gerenciamento, de maneira sistémica,
buscando o melhor desempenho das atividades de cada setor e aumentando a
eficacia dos atos.

Alinhada a esse propdsito, no periodo em referéncia, a Geréncia de Controle de
Processos e Avaliagdo de Riscos (GECOP) realizou auditoria interna de
conformidade nos Procedimentos Operacionais Padrao (POPs) relacionados
aos processos de concessao de aposentadoria voluntaria, por incapacidade
permanente, por invalidez, concessao de pensao e do procedimento de
planejar e controlar as mudangas. O objetivo desta avaliagdo é verificar o
alinhamento entre a pratica operacional executada e as diretrizes normativas
estabelecidas nos Procedimentos Operacionais Padréao (POPs) da instituigéo,
identificando gargalos, desvios de fluxo e oportunidades de melhoria.

A auditoria foi conduzida por meio de amostragem por julgamento, utilizando o
critério de aceitagdo zero, metodologia amplamente adotada em auditorias
internas do setor publico, segundo a qual a identificagdo de uma unica n&o



conformidade na amostra evidencia a necessidade de ampliagado da analise e de
adoc¢ao de medidas corretivas.

Os trabalhos de auditoria evidenciaram que os principais achados né&o
decorreram de falhas operacionais dos servidores, mas da existéncia de
divergéncias entre os fluxos previstos nos POPs e aqueles atualmente
praticados pelas unidades responsaveis pela instrucdo processual. A exemplo,
o desvio de fluxo que se mostrou presente em todos os POPs auditados.

Os achados foram relacionados e notificados a geréncia pertinente para
conhecimento e resposta referente as recomendacgdes, no prazo estabelecido na
comunicacao.

Os resultados da auditoria reforcam a importancia da manutencéao periédica dos
Procedimentos Operacionais Padrdao como instrumentos essenciais para
assegurar a conformidade dos processos, a padronizagdo das atividades, a
mitigac&o de riscos operacionais e o atendimento aos requisitos estabelecidos
pelo Pro-Gestdo RPPS, contribuindo para o fortalecimento dos controles internos
e para o aperfeicoamento continuo da gestao previdenciaria.

Diante desse acompanhamento, apresentamos abaixo os dados mapeados das
oito areas demandadas no Nivel IV do segundo trimestre do ano de 2026.

Administrativa Arrecadagao Atendimento Beneficios

Compensacao

Tecnologia da
Previdenciaria Informacgao

Financeira Investimentos

Destarte, cabe destacar que as agdes relacionadas ao Pro-Gestao, atendidas
pelas diversas areas desta DPR, estdo sendo monitoradas pela UCI, e as
pendéncias identificadas sdo objeto de recomendagdes formais, realizadas
mediante o envio de Comunicacéao Interna - Cl, por meio do eletroénico ou fisico,
nos termos do modelo que segue no Anexo Il deste relatério. Outrossim, poderéo
ser realizadas reunides com os responsaveis e demais componentes das areas
objeto de atuagdo do Controle Interno, a fim de transmitir as orientagdes
cabiveis, caso necessario.

3 METODOLOGIA

O controle interno do FUMPRES, implementado pela GECOP, se refere a um
conjunto de politicas, procedimentos e atividades adotadas pela entidade, para
gerenciar seus objetivos, mediante a garantia da eficiéncia operacional, precisdo
nos relatérios, conformidade com as leis e demais regulamentos vigentes,
politicas e o tratamento dos riscos inerentes as atividades desenvolvidas em
sede da DPR.

No tocante ao gerenciamento de riscos, utilizou-se como base a metodologia
formulada pela Norma ABNT NBR ISO 31000/2018 - Gestdo de Risco e
Diretrizes e pelo COSO - The Comitee of Sponsoring Organizations, intitulada

7



COSO II - o Gerenciamento de Riscos Corporativos - Estrutura Integrada. Estes
modelos séo considerados como referéncias para avaliagdo de gerenciamento
de riscos, sendo amplamente reconhecidos como padrdes definitivos para medir
a eficacia dos sistemas de controle. Com base nestas metodologias, o controle
interno considera oito componentes fundamentais:

Ambiente interno;

Fixacao de objetivos;
Identificacdo de eventos;
Avaliacao de riscos;

Resposta a risco;

Atividades de controle;
Informacgdes e comunicagdes; e
Monitoramento.

ONoOGhWN =

Por conseguinte, as ferramentas utilizadas pelo controle interno, notadamente
no que concerne a gestao de riscos, sdo, dentre outras:

e Checklists, elaborados de acordo com a previséo legal, pertinente
a cada procedimento apresentado pelos setores responsaveis;

e Questionarios;

e Brainstorming;

e Entrevista com os gestores das areas e com os agentes
responsaveis pelas atividades, para identificacdo dos riscos
inerentes a essas obrigagdes;

e Analise dos fluxos das atividades; e

e Analise documental.

De igual modo, os controles s&o construidos em torno de qualquer procedimento
que apresente atividades administrativas passiveis de inconsisténcias, mediante
a aplicacao de politicas e procedimentos desenvolvidos e operacionalizados pela
UCI, desde a gestao até o alcance dos objetivos pretendidos pelo FUMPRES.

Ademais, o controle interno realizado pela GECOP é responsavel pela:

e Verificagdo da conformidade com as politicas organizacionais;
¢ Andlise da conformidade das leis e regulamentos;

e Suporte contra desperdicio, fraude e ineficiéncia;

¢ Reducgao do risco organizacional,

e Relatorios precisos e consisténcia entre os diversos setores que
integram a DPR,;

¢ Informacgao e comunicagao consistentes; e
e Evidéncia documentada de conformidades.

Precipuamente, as informacbes verificadas e os controles realizados, no
contexto de cada atividade, seguem descritos nos itens a seguir.

4 ANALISE DO CONTROLE INTERNO

Pela analise do controle interno deve-se observar a existéncia de instrumentos
organizacionais, entre eles o Planejamento Estratégico da entidade, que
consiste em diretrizes estratégicas e acbes a serem desenvolvidas para
concretizar os objetivos gerais do FUMPRES, o Regimento Interno do érgéo ao
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qual esta vinculado o FUMPRES, a Politica de Gerenciamento de Riscos, o
Manual de Gestao de Riscos, e as Diretrizes do Pré-Gestao.

Desta forma, a importancia do controle interno fica evidente a partir do momento
em que amplia a eficacia dos resultados das operagdes, a fim de agregar
confiabilidade as atividades desenvolvidas, garantindo a continuidade do fluxo
de informacdes e operacoes.

Segue abaixo o exame realizado nas areas pertinentes, em conformidade com
o disposto no Anexo 08 do Manual Pro-Gestao RPPS.

4.1 ADMINISTRATIVA

No tocante a essa area, cumpre salientar que as contratagcdes, compras,
licitacbes e demais atividades pertinentes a area sao realizadas pelos setores
competentes da SEMGE, sendo que, no ambito do FUMPRES, a competéncia
para tratar de tais servigos fica a cargo da Geréncia Administrativa e Financeira
- GEFIN.

Destarte, a UCI é responsavel pela fiscalizacdo do contrato firmado com a
empresa Agenda Assessoria, Planejamento e Informatica Ltda, cujo objeto é
a aquisicédo de licenga perpétua de software de sistema de gerenciamento de
Regime Préprio de Previdéncia Social - RPPS, incluindo instalagao, treinamento,
manutengdo, customizagdo, integragdo, atualizacdo e suporte técnico, bem
como pela fiscalizacao do contrato de consultoria atuarial da empresa Atuarial
Consultoria e Assessoria Empresarial S/C Ltda e a Empresa de tecnologia
e informagodes da previdéncia - DATAPREV SA.

Nesse sentido, cabe a UCI atestar a conformidade e a satisfatoriedade dos
servigos prestados, mediante agdes estruturais que perpassam pela gestao de
riscos, avaliacdo, direcionamento e monitoramento do referido contrato, com o
intuito de promover um ambiente integro, confiavel, eficiente e eficaz, assegurar
o alinhamento dos servigos executados com o planejamento estratégico e com
0 orcamento existente.

4.1.1 Riscos identificados

Nao foram identificados riscos no trimestre em questdo. Ressalte-se que as
oficinas de gestdo de riscos relativas ao ano de 2026 comegaram a ser
realizadas em maio e as datas previstas para a consecugdao da oficina
relacionada a area administrativa, s&o, respectivamente, 03/08/2026 e
05/08/2026.

4.2 ARRECADAGCAO

A unidade de controle realizou analise documental, a partir de pasta fisica
disponibilizada pela Unidade de Arrecadagdo Financeira - UAFIN, para
averiguacao da conformidade dos procedimentos adotados pelo FUMPRES na
analise dos processos de ARRECADACAO PREVIDENCIARIA.

Com a segregacdo de massa, foram instituidos dois novos fundos, conforme
abaixo:



e Fundo Previdenciario (FUNPREV) - composto pelos servidores que
ingressaram no municipio de Salvador a partir de 14 de janeiro de
2022 ou com data anterior e fizeram opg¢ao pelo RPC.

e Fundo Financeiro (FUNFIN) - composto por todos os servidores que
foram empossados até a data de 13 de janeiro de 2022.

A atividade realizada por esta unidade consistiu em averiguar os fluxos e
procedimentos utilizados pelo FUMPRES na analise dos processos de
ARRECADACAO PREVIDENCIARIA (Receitas Previdenciarias), com base em
checklists elaborados de acordo com a previsao legal aplicada aquela atividade.

O método consistiu na analise das receitas previdenciarias em observancia as
aliquotas direcionadas aos destinatarios das normas previdenciarias vigentes e
aos fluxos e procedimentos adotados pela UAFIN, conforme as ferramentas de
checklist anteriormente mencionadas.

Da analise documental realizada por esta unidade de controle nao foram
identificadas inconsisténcias.

Diante disso, seguem abaixo as arrecadagdes analisadas:
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COMPETENCIA: ABRIL/2026

RECOLHIMENTO: MAIO/2026

REPASSE
. Subtotal Total Receita Total Faltas Saldo
o 9 o o
Base de Calculo Num. Seg. 14% 24% Receita Faltas / Susp. Atraso Récalta Liquida 14% Compet. | 24% Compet. Praston DIC
H Subtotal | 8.114.542,31 1.608 | 1.136.03457 | 1.947.490.13 | 3.083.524,70 7.458.23 3.664,02 | 3.094.646.95 | 3.094.64695| 1.120.609.16 | 1.921.046.45 11.122,25 41.869,09
Base de Calculo 8.114.532,64 Segurado 1.136.034,57 Valor Recebido 3.052.777,86
8.114.542,21 Patronal 1.947.490,13 Valor a Receber 41.869,09

COMPE

TENCIA: MAIO/2026

RECOLHIMENTO: JUNHO/2026

REPASSE
- Subtotal Total Receita Total Faltas Saldo
0 0 0 0
Base de Calculo Num. Seg. 14% 24% Receita Faltas / Susp. Atraso Receita Liquida 14% Compet. | 24% Compet. AfdE6s DIC
H Subtotal | 8.302.567,05 1.625 | 1.162.360.54 | 1.992.616,03 | 3.154.976,57 6.179,53 379902 316495512 | 316495512 1.162.360,54| 1.663.92965 1.509.72 337.155.21
Base de Calculo 8.302.575,29 Si d 1.162.360,54 Valor Recebido 2.827.799,91
8.302.566,79 Patronal 1.992.616,03 Valor a Receber 337.155,21

COMPETENCIA: JUNHO/2026

RECOLHIMENTO:JULHO/2026

REPASSE
= Subtotal Total Receita Total Faltas Saldo
0 0 0 9
Base de Calculo Num. Seg. 14% 24% Receita Faltas / Susp. Atraso Receita Liquida 14% Compet. | 24% Compet. Afrasce DIC
[ Subtotal | 8.994.140.77 1729 | 1.259.180.79 | 2.158.593.73 | 3.417.774,52 43.627.64 4.066,20 | 3.465.468,36 | 3.465.468,36 | 1.243.75538 | 2.132.510,04 47.693.84 | 3.423.959.26
Boee g CAlcals 8.994.148,50 Segurado 1.259.180,79 Valor Recebido 3.423.959,26
8.994.140,54 Patronal 2.158.593,73 Valor a Receber 41.509,10
R O O 0/20
OMP ABR 0
REPASSE
- o o Subtotal Total Receita o - Total Faltas Saldo
Base de Calculo Num. Seg. 14% 24% Receita Faltas / Susp. Atraso Receits Liquida 14% Compet. | 24% Compet. Atia565 DIC
[ Subtotal | 145.235.064,25 18.539 | 20.332.875,53 | 34.856.414,15 | 55.189.289.68 333.797.43 121.398,05 | 55.644.485.16 | 55.644.48516 | 19.944.620.64 | 34.190.833,84 45519548 | 1.053.835.20
[Total | 16985564384 22.641 | 23.762.41745 | 34.856.414,15 | 58.618.831,60 | 333.797.43 121.398,05 | 59.074.027,08 | 59.074.027,08 | 23.374.162,56 | 34.190.833,84 45519548 | 58.020.191,88
Base de Calllo 145.234.825.21 Segurado 20.332.875,53 Valor Recebido 58.020.191,88
145.235.058,96 Patronal 34.856.414,15 Valor a Receber 1.053.835,20
R O O 0/2026
OMP 0/20
REPASSE
. Subtotal Total Receita Total Faltas Saldo
L) 0 9 0
Base de Calculo Num. Seg. 14% 24% Receita Faltas / Susp. Atraso Receita Liquida 14% Compet. | 24% Compet. Alidaos DIC
Subtotal || 147.584.472.78 18.471 | 20.661.823,80 || 35.420.272,65 | 56.082.096.45 | 338.429.15 114.605,35 | 56.535.130.95 | 56.535.130.95 | 20.653.888.72 | 24.386.447,63 132.881,83 | 11.361.912.77
Total | 170.809.473,13 22687 | 23.877.51381 | 35.420.272,65 | 59.297.786.46 | 338.429.15 114.605,35 || 59.750.820,96 || 59.750.820,96 || 23.869.578,73 | 24.386.447.63 132.881,83 || 48.388.908,19
Base de Caleulo 147.584.455,71 Segurado 20.661.823,80 Valor Recebido 48.388.908,19
147.584.469,38 Patronal 35.420.272,65 Valor a Receber 11.361.912,77
R O O 0/2026
OMP 0/2026
REPASSE
< Subtotal Total Receita Total Faltas Saldo
0 0 0 0
Base de Calculo Num. Seg. 14% 24% Hacaita Faltas / Susp. Atraso Receita Liquida 14% Compet. | 24% Compet. Atiasss DIC
Subtotal || 147.241.574.92 18.423 | 20.613.796,18 || 35.337.977.22 | 55.951.77340 | 632.184,73 127.829,18 | 56.711.787.31 | 56.711.787,31 20.181.596 || 34.597.062,65 760.01391 | 1.173.114.31
Total | 170.368.559,49 22.648 | 23.822.56595 | 35.337.977.22 | 59.160.543.17 | 632.18473 127.829,18 || 59.920.557,08 || 59.920.557,08 | 23.390.366.21 | 34.597.062.65 760.013,91 | 58.747.442.77
Base de Caleulo 147.241.401,29 Segurado 20.613.796,18 Valor Recebido 58.747.442,77
147.241.571,75 Patronal 35.337.977,22 Valor a Receber 1.173.114,31

FONTE: UCGR/FUNFIN (Q2/2026).

COMPETENCIA: ABRIL/2026 RECOLHIMENTO: MAIO/2026

FUNFIN FUNPREV REPASSE
Base de Nam. 0 x Saldo Base de Num. 2 : Saldo Total Saldo
Calculo Seg. 8% Recolhido DIC Calculo Seg. 8t Recolhido DIC FUNFIN / FUNPREV DIC
145.235.064.23 ] 18.539 ] 1.161.880.46 | 1.139.694,39 22.186,07 ] 8.114.542.31 1608 64.916,32 64.034,86 881,46 1.226.796.78 23.067,53
Valor Recebido 1.203.729,25
Base de Calculo 153.349.606,54 | 1.226.796,85 Slora Reseb e

COMPETENCIA: ABRIL/2026 RECOLHIMENTO: MAIO/2026

COMPETENCIA: JUNHO/2026 RECOLHIMENTO: JULHO/2026

FUNFIN FUNPREV REPASSE
= Base de Nam. 3 . Saldo Base de Nuam. 5 Saldo Total Saldo
Orgio Calculo Seg. 0.8% lRecoihido DIC Calculo Seg. 0% Recolhido DIC FUNFIN / FUNPREV DIC
Camara | 2.773.254.58 156 | 2218523 - 22.185.23 110.182,15 13 881,46 } 881.46 23.066,69 23.066.60
Sub-total | 2.773.254,58 156 | 2218523 ] 2218523 - 110.182,15 13 881,46 381,46 23.066,69 |- 0.00
Base de Calculo 288343673 |  23.067,49 [~Lalor Recebido 2 oot
Valor a Receber -

FUNFIN FUNPREV REPASSE
Base de Nuam. y X Saldo Base de Nam. o : Saldo Total Saldo
Calculo Seg. 0,8% Recolhido DIC Calculo Seg. gss Recelbido DpIC FUNFIN / FUNPREV DpIC
147.24157402 | 18.423 | 1.177.931,65 | 1.153.235.36 24.696.29 | 8.994.140.77 | 1.729.00 | _ 71.953,06 71.071,66 331,40 1.249.884,71 25577,69
Valor Recebid 1.603.057,40
Base de Calculo 20357951313 | 16286361 [ 22— ==r e

FONTE: UCGR/FUNPREV/FUNFIN (Q2/2026).



Constatou-se que a Camara n&o realizou o recolhimento da contribuicdo da
poupanca de 0,8% até o dia 30 do més de competéncia, efetuando o pagamento

somente no més subsequente.

COMPETENCIA: MAIO/2026

RECOLHIMENTO: JUNHO/2026

FUNFIN FUNPREV REPASSE
Base de Nam. o 4 Saldo Base de Nam. o s Saldo Total Saldo
Calculo Seg. 0,8% FRscolhide DIC Calculo Seg. L (B pIC FUNFIN | FUNPREV DIC
147.584.472.78 | 18.471 ] 1.180.674.79 | 812.88062 ] _ 367.794.17 | _8.302.567,05 1625 66.420.47 5546426 | 10.956.21 1.247.095.26 378.750.38
Valor Recebid. 891.411,57
Base de Calculo 158.770476,56 | 1.270.16381 |3 == T
COMPETENCIA: MAI0/2026 RECOLHIMENTO: JUNHO/2026
FUNFIN FUNPREV REPASSE
& Base de Num. P Saldo Base de Nam. i Saldo Total Saldo
Orgéo Calculo Seg. 0,8% Al DIC Ccalculo Seg. w5 el DIC FUNFIN / FUNPREV DIC
SMS 45.917.591.68 7.713]__367.34074 | _367.340.74 : 1.369.526,59 302 10.956.21 10.956.21 378.096.95 0.00
SEMOP 56.679.17 9 453,43 453.43 : : : } 453,43 -
Sub-total | _45.974.270,85 7722] 36779417 | 367.794.17 1.369.526,59 302 10.956.21 10.956.21 378.750.38 0.00
Base de Calculo 4734379744 | 37875038 |~Lalor Recebido S
Valor a Receber -

FONTE: UCGR/FUNPREV/FUNFIN (Q2/2026).

Constatou-se que a SMS e SEMOP né&o realizaram o recolhimento da
contribuicdo de poupanca de 0,8% até o dia 30 do més de competéncia,
efetuando o pagamento somente no més subsequente.

4.2.1 Possiveis riscos relacionados a area de Arrecadacgao:

Nao foram identificados riscos no trimestre em quest&o, a despeito de ja ter sido
realizada a oficina de gestdo de riscos da area técnica competente, em
08/06/2026.

4.3 ATENDIMENTO

No cumprimento de sua finalidade, o atendimento realizado pelo FUMPRES
desempenha um papel de integragéo, didlogo e comunicagéao, entre a Instituigao,
seus segurados e servidores, sendo o Setor de Cadastro e Orientacéo - SEORI,
responsavel pela abertura de processos, recadastramento, portal do segurado,
atendimento presencial e telefénico.

Abaixo, demonstragdo dos principais e mais demandados servigos do
atendimento, mediante abertura dos respectivos processos, no que couber:




mm

Emitir Senha Para o Portal

Prova de Vida - Orientagdo 89 71 67 227
Adiantamento de 132 Salario 0 193 2 195
Orientagdo / Informagdo 38 46 23 107
Isengdo de Imposto de Renda 18 23 24 65
Revisdo de Beneficio Previdenciario 17 18 12 47
Emissao Certidao do Tempo de Contribuicdo 16 18 10 44
Concessdo Beneficio de Pensdo por Morte 8 11 20 39
Comunicagdo de Obito 1 1 12 34
Processo Administrativo Padrdo 18 6 7 31
Orientagdo para Habilitagdo a Pensao 11 12 8 31
Apresentacdao de Documento Pendente 7 12 8 27
Atestado de Aposentadoria/Pensdo/Dependentes 5 4 6 15
Entrega de Atestado 7 4 1 12
Atualizacao Cadastral 4 2 6 12
Emitir Declaragdo de Beneficio 1 3 7 11
Realizar Recadastramento/Prova de Vida 3 1 0 4
Recurso Administrativo 2 1 0 3
Registro Termo de Curatela/Tutela 0 2 1 3
Emissdo Informe de Rendimentos 0 3 0 3
Solicitagdo Restituiggode valor | 0

_mmm

A Ouvidoria € o principal canal de comunicacdo com o publico (e-mail, telefone
e aplicativo Meu RPPS), auxilia a melhoria da prestacdo dos servigos,
registrando os pedidos, dando encaminhamento e feedback as diversas
demandas dos segurados, usuarios dos servigos da Instituicao.

Abaixo, segue grafico com o registro das manifestagdes tratadas pela Ouvidoria
no Segundo trimestre:
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Considerando as demandas relacionadas as areas técnicas de atendimento do
FUMPRES (SEORI e OUVIDORIA) a GECOP, por intermédio da UCI, verifica a
operacionalizagao dos servigos, a fim de que as demandas tratadas estejam em
conformidade com os objetivos precipuos do Fundo e a legislagao vigente, além
de avaliar os riscos existentes, para que fiquem em consonancia com o0s

patamares admissiveis.

4.3.1 Riscos identificados, causas e consequéncias

Eventos de Risco

(podera ocorrer)

Causas / Fator de Risco
(devido a)

Efeitos / Consequéncias
(pode levar a)

Instrugéo inadequada de processo

Encaminhar processo a setor ndo correspondente

Indisponibilidade/inconsisténcia do sistema

SISPREV

Tempo excessivo para atendimento

Quedas/tropegos em mesmo nivel

Alta demanda de atendimento espontaneo

Falta de documentagéao

Documentagao inadequada e/ou ilegitima
Documentagdo vencida

Erro de sistema

Anexar documento de outro segurado/beneficiario
Informacéao errénea por parte do servidor ao cliente

Desatencao
Falta de informagao

Falhas telematicas do sistema SISPREV
Auséncia de conex&o com a internet
Queda de energia

Falha/lentid&o no sistema SISPREV

Falha em equipamentos (PC, scanner, impressora etc)
Auxilio aos clientes no acesso a sistemas externos, tais
como senhas Gov.br

Dependéncia de informag&o intersetorial

Fiagoes soltas/expostas no chao
Mobiliario inadequado ao publico idoso

Falha no sistema de agendamento do Salvador Digital
Desconhecimento, por parte dos segurados, do
agendamento no sistema Salvador Digital

Demandas sazonais

Retrabalho
Retorno do processo para diligéncia
Insatisfagao do cliente

Retrabalho

Insatisfagao do cliente

Agresséo verbal

Agressao fisica

Impossibilidade de criagado/tramitagao do
processo

Tempo excessivo de atendimento

Insatisfagao do cliente

Agresséo verbal

Agressao fisica

Mal subito do publico idoso com comorbidades

Lesoes leves ou graves
Escoriagdes leves ou graves
Afastamento do trabalho
Processos judiciais de indenizagao

Insatisfagao do cliente

Agresséo verbal

Agressao fisica

Mal subito do publico idoso com comorbidades
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4.3.2 Plano de Agao

Controle Proposto / Agao Proposta

Nivel de Risco  Resposta a

Evento de Risco Residual .
ESIGHE Risco Descrigdo

Instrug@o inadequada de processo Risco Baixo Aceitar N&o ha necessidade de eleboragéo de plano de agao quando o nivel do risco residual é baixo

Encaminhar processo a setor ndo
correspondente

Risco Baixo Aceitar Né&o ha necessidade de eleboragéo de plano de agéo quando o nivel do risco residual é baixo

Indisponibilidade/inconsisténcia do sistema Risco Compartilhar /

SISPREV Moderado Transferir Corrigir, definitivamente, as falhas recorrentes apontadas pelo SEORI

Ampliar nimero de colaboradores no SEORI
Risco C i ! Substituicéo de equi 1to ¢ '‘com falhas ou defeitos (PC monitor chamada)
Moderado Transferir Disponibilidade de colaboradores nos setores de interface com o SEORI
Acesso da equipe SEORI ao SIGP e consequente treinamento

Tempo excessivo para atendimento

Quedas/tropegos em mesmo nivel Mitigar Remover fiagao elétrica, cabos de rede e demais acessorios eletroeletronicos expostos no piso do SEORI

Risco Compartilhar /

Alta demanda de atendimento espontaneo .
Moderado Transferir

Fomentar uso do Salvador Digital

4.3.3 Monitoramento

O monitoramento do plano de acéao instituido pela area técnica ocorrera em
periodicidade mensal, tomando como referéncia os prazos estimados de inicio e
conclusao, a fim de assegurar a tempestividade e a efetiva consecugao das
atividades programadas.

4.4 BENEFICIOS

A referida area tem como obijetivo realizar a concesséao e revisao dos beneficios
de aposentadoria e pensao no admbito do FUMPRES. Neste sentido, foram
criadas rotinas padronizadas que definem a instru¢ao e a analise dos processos
previdenciarios, com previsao nas legislagdes vigentes e na Instru¢do Normativa
n° 07/2023, bem como na Resolu¢gdo TCM n°® 1369/2018.

Por conseguinte, a Unidade de Controle Interno realiza o monitoramento e a
adequacao de todos os processos de beneficios, quais sejam, aposentadoria e
pensao, bem como suas respectivas revisées, que tramitam neste Fundo, com
vistas a verificar a conformidade no atendimento dos fluxos em confronto com
os procedimentos estabelecidos nas legislagdes pertinentes.

4.4.1 Analise de fluxos do processo

Com base nas informagdes supracitadas, foram analisados por esta Unidade de
Controle 185 processos, conforme tabela:

DESCRICAO QUANTIDADE
APOSENTADORIA 150
PENSAO 35

FONTE: UCI/GECOP
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No Segundo trimestre, foram publicadas 153 concessdes junto a este Regime
Proprio de Previdéncia, sendo 130 aposentadorias e 23 pensodes por morte,
conforme tabela abaixo:
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H Aposentadoria HPensdo

FONTE: ASSGER.

PROCESSOS ADMINISTRATIVOS 189

Em relacdo aos processos administrativos, foram analisados no periodo de abril
a junho/2026 um total de 189, sendo 100 processos de pagamentos, dentre
0s quais podemos citar contratos de prestacdo de servicos, locacao de
equipamentos e locacdo de mao de obra em que n&o ocorreram inconsisténcias,
e os demais, entre CTC, atestados e comunicado de 6bito, que apds as analises
e tratadas inconsisténcias o controle opinou pela regularidade do procedimento.

Ademais, em relacdo as analises dos processos de concessao de beneficios e
administrativos, foram identificadas inconsisténcias em diversos aspectos. As
inconsisténcias verificadas nos processos sao registradas na planilha de entrada
e saida unificada, ferramenta utilizada internamente pela UCI com a finalidade
de registrar e acompanhar as diligéncias necessarias ao saneamento das
questdes dirigidas as diversas areas do FUMPRES.

As evidéncias podem ser identificadas nos seguintes processos:

Vale ressaltar que foram identificadas 36 inconsisténcias, sendo 7 nos
processos administrativos, 20 nos processos de beneficios de
aposentadoria € 9 no de pensao, que foram diligenciadas as areas
competentes a fim de que fossem regularizadas.

As referidas inconsisténcias foram tratadas no ambito dos proprios processos
em que foram pontuadas, retornando a GECOP para prosseguimento da analise
do feito.

Além do exposto, segue abaixo um grafico e a tabela que demonstram o
comparativo dos meses correspondentes ao segundo trimestre de 2026:
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4.4.2 Revisao de Aposentadoria por Incapacidade

No que se refere as atividades de revisdo de processos no ambito do Controle
Interno, registra-se que, durante o segundo trimestre, ndo houve a realizag&o de
revisdes formais. Ressalta-se, contudo, que a auséncia dessas atividades no
periodo ndo compromete o acompanhamento das rotinas, permanecendo as
acdes de controle e monitoramento sendo executadas de forma continua,
conforme os procedimentos estabelecidos. Destaca-se ainda que as revisdes
serao oportunamente retomadas, em alinhamento com o planejamento das
atividades do setor.

4.4.3 Folha de pagamento

Nos meses de janeiro a margo de 2026, a unidade de controle realizou analise
documental dos processos de aposentadoria e pensao que tramitam nesta
Diretoria de Previdéncia, com vistas a verificar a conformidade dos
procedimentos adotados pela Coordenadoria da Folha de Pagamento
(CFOP/GEPRE) e pela Geréncia Administrativa e Financeira (GEFIN), com o
objetivo de salvaguardar o erario e em atendimento ao previsto no planejamento
estratégico.

Ressalta-se que a atividade desenvolvida por esta unidade se refere a analise
da folha de pagamento dos servidores inativos e pensionistas vinculados ao
FUMPRES.

Dessa forma, de maneira continua, verifica-se a conformidade dos
procedimentos relacionados aos processos de pagamento, bem como o correto
recolhimento dos tributos e o cumprimento das obrigagdes acessorias.

Nesse contexto, é analisado se a despesa foi devidamente empenhada,
certificada e liquidada, além de sua adequacgao orcamentaria e financeira, em
conformidade com a Lei Orgamentaria Anual (LOA) e em compatibilidade com o
Plano Plurianual (PPA) e a Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDO) vigentes.

A partir da analise documental realizada no periodo, foram implantados na folha
de pagamento do FUMPRES 131 beneficios de aposentadoria e 33 beneficios
de pensao.
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Ainda no segundo trimestre de 2026, de acordo com os dados da Gestao da
Folha de Pagamento, foram excluidos da folha 64 aposentados e 40
pensionistas. Das exclusdes de pensionistas, 32 decorreram de falecimento, 06
do atingimento da maioridade e 02 de auditoria.

Foram registradas 07 suspensoes de beneficios de pensao, das quais 05
decorreram do vencimento da curatela e 02 foram realizadas em decorréncia de
auditoria, evidenciando a atuacdo dos mecanismos de controle e a observancia
aos requisitos legais para manutengao dos beneficios.

Ademais, foram reintegrados 07 beneficios, sendo 04 de pensao e 03 de
aposentadoria, em decorréncia das analises e a¢des de controle realizadas.

Da analise documental realizada por esta unidade de controle nao foram
identificadas inconsisténcias nos processos supracitados.

4.4 4Riscos ldentificados, causas e consequéncias

4441 Folha de Pagamento:

Nao foram identificados riscos no trimestre em questdo. Ressalte-se que as
oficinas de gestdo de riscos relativas ao ano de 2026 comegaram a ser
realizadas em maio do corrente ano e as datas previstas para a consecucgao da
oficina relacionada a area administrativa, sdo, respectivamente 01/07/2026 e
07/07/2026.

44.4.2 Aposentadoria:

Eventos de Risco Causas / Fator de Risco Efeitos / Consequéncias

(podera ocorrer) (devido a) (pode levar a)

Instrug&o incorreta ou incompleta;
inobservancia da legislagao;

fraude e corrupgao.

Fragilidade nas informacgdes técnicas
inerentes a andlise processual

Pagamento indevido,
retrabalho,

dano ao erario, apontamento
do controle interno e externo.

Concesséao indevida de aposentadoria

Pagamento de beneficio a
maior ou a menor, retrabalho,
dano ao erario,

apontamento do controle
interno,

enriguecimento ilicito e
prejuizo ao servidor.

Inconsistencia do SISPREV;

falha na migracao dos dados do SIGP;
fraude e corrupgéo.

Fragilidade nas informagdes técnicas
inerentes a analise processual

Conceder beneficio com calculo incorreto

Excesso de atividades;insuficiencia de
colaboradores;auséncia de alinhamento e

procedimento. Demora na analise do
Fragilidade nas informagdes técnicas beneficio e morosidade na
inerentes a andlise processual concessao do beneficio.
. Excesso de demandas urgentes;demora  Questionamentos da gestéo e
Atraso no cumprimento das metas " R
nas deliberagoes e nas tomadas de dos servidores quanto a
decisdes hierarquicamente superiores. demora na concesséao do

Desorganizagéo da ordem cronolégica da beneficio.
concesséao

Plano de Agao

Considerando que, apds a avaliacdo da eficacia dos controles existentes, todos
os riscos residuais foram classificados em nivel baixo, conclui-se pela
desnecessidade de elaboragcdo de plano de agdo para a area técnica em
comento.
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4443 Pensao:

Eventos de Risco Causas / Fator de Risco Efeitos / Consequéncias

(podera ocorrer) (devido a) (pode levar a)

Instrug&o incorreta ou incompleta
Inobservancia da legislagéo

Ma fé por parte do requerente
Fraude e corrupgéo

Falha cadastral

Pagamento indevido

Retrabalho

Dano ao erario

Apontamento do controle intemo e
externo

Concessao indevida de penséo

Pagamento de beneficio a maior ou a
menor

Retrabalho

Dano ao erario

Apontamento do controle intemo
Enriquecimento ilicito

Inconsistencia do SISPREV

Falha na migragédo dos dados do
Célculo do beneficio incorreto Slely

Fraude e Corrupgéo

Falha cadastral

Plano de Agao

Considerando que, apds a avaliacdo da eficacia dos controles existentes, todos
os riscos residuais foram classificados em nivel baixo, conclui-se pela
desnecessidade de elaboragcdo de plano de agdo para a area técnica em
comento.

4.5 COMPENSAGAO PREVIDENCIARIA

A referida area tem como objetivo realizar compensacéao previdenciaria entre os
Regimes Geral de Previdéncia Social - RGPS e os Regimes Proprios de
Previdéncia - RPPS, ou seja, busca o repasse dos valores financeiros dos
servidores que estiveram vinculados a um dos dois regimes e se aposentaram
em regime distinto ao que ingressou.

Neste sentido, a ASSCOMP tem como finalidade buscar recursos financeiros
que aumentardo a capitalizagdo para o Fundo Previdenciario, podendo
assegurar, dessa forma, o pagamento dos servidores aposentados e
pensionistas do Municipio.

De acordo com informagdes prestadas pela area, no segundo trimestre de 2026,
foram analisados 148 processos de aposentadoria e pensdes, 92 processos de
abono de permanéncia e 45 requerimentos de Regime Instituidor (R.I).
Adicionalmente, foram protocolados 39 requerimentos de aposentadoria e 04
requerimentos de penséo junto ao INSS.

Nesse sentido, e em conformidade com a rotina estabelecida, as atividades
voltadas para a andlise de abonos e o equacionamento das exigéncias foram
conduzidas regularmente, o que inclui a realizagdo de novas analises pelo
regime de origem. Diante disso, € importante ressaltar que os processos do
RGPS e RPPS foram mantidos em compensacgdo, gerando montante de R$
1.397.970,20.

Nesse contexto, os valores dos processos em compensagao para ambos o0s
regimes RGPS e RPPS encontram-se detalhados na planilha abaixo:
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REGIME/ENTE

N° REQUERIMENTOS

TOTAL DO TRIMESTRE

RGPS/INSS

1.539

R$ 1.385.577,27

RPPS/CAMACARI 2 R$ 8.701,92
RPPS/CAXIAS DO SUL 1 R$ 2.143,20
RPPS/PERNAMBUCO 1 R$ 1.097,12
RPPS/BAHIA 9 R$ 450,69

Em relagédo aos valores pagos pelo FUMPRES ao RGPS e a outros RPPSs, o
montante totaliza R$ 7.112,34, com a seguinte discriminagao:

NUMERO TOTAL DO

REGIME/ENTE OBJETOS TRIMESTRE
RPPS CAMPINAS 1 R$ 885,72
DUQUE DE CAXIAS 1 R$ 739,44
RPPS MACAE 1 R$ 228,42
RPPS UNIAO INSS 5 R$ 890,28
RPPS SERGIPE 1 R$ 524,46
RPPS TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALHO 1 R$ 441,30
RPPS UNIAO 9 R$ 3.402,72

FONTE: ASSCOMP

4.5.1 Riscos identificados, causas e consequéncias

Eventos de Risco

(podera ocorrer)

Causas / Fator de Risco
(devido a)

Efeitos / Consequéncias
(pode levar a)

Realizar monitoramento ineficaz e ineficiente

N&o realizar o langamento de informagdes/dados
dentro do calendario fixado

Nao realizagdo da juntada de documentos para

processo de pagamento dentro do prazo

N&o langamento das informagdes corretamente
Juntada de documentos fora do prazo
Inobservancia dos procedimentos, despacho e
apuragdo da documentagdo RPPS e RGPS
Auséncia de Planejamento

Falha do sistema do COMPREV

Néo realizagéo do langamento de
informagdes/dados

Auséncia de Planejamento

Falha do sistema do COMPREV

Instrugdo inadequada do processo de pagamento
relativo a compensagao

Elaborar despacho com informagdes de pagamento Juntada de documentos de comprovagao

divergentes,

Realizar andlise de requerimento de
inconsistente e/ou equivocada

Atrasar pagamento

divergentes

forma Falhar na andlise dos requisitos e aprovar

incorretamente e/ou precipitadamente

Néo realizagdo do pagamento e encaminhamento
de relatério a UCGR

Dano ao erario: cobranga de multa e
juros nos pagamentos

Né&o recebimento dos créditos

N&o emiss&o de Relatdrios

Realizar pagamento fora do prazo

Cobranga de multa
Desorganizar e/ou atrasar a andlise

Atrasar pagamento (cobranga de juros)

Pagamemento incorreto
Atraso de pagamento

Prejuizo financeiro para o Municipio
Retrabalho

Cobranga de juros no pagamento
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4.5.2 Plano de agao

Considerando que, apds a avaliagdo da eficacia dos controles existentes, todos
os riscos residuais foram classificados em nivel baixo, conclui-se pela
desnecessidade de elaboracdo de plano de agdo para a area técnica em
comento.

4.6 FINANCEIRA

O controle verifica os processos de pagamento dos fornecedores, servigos e
consumo, mensalmente, para fins de analise da conformidade de apuracao e
pagamento, momento em que é analisada a documentagao acostada aos autos
dos referidos processos (copias do contrato, publicagdes, certiddes, e todos os
documentos pertinentes de cada servigo, empenhos, dentre outros), com
expedigao de parecer pela conformidade. Em caso de atraso, justificativas sao
solicitadas, ao setor responsavel, bem como plano de acdo para evitar novas
ocorréncias. Desse modo, no segundo trimestre de 2026 foram analisados 100
processos de liberagao de pagamento.

Periodicamente é encaminhado para o controle interno todos os empenhos a
serem assinados pela Diretoria com o objetivo de verificar se as atividades tém
sido realizadas, consoante procedimento definido pela Secretaria de Governo
em conjunto com a Casa Civil, responsaveis pela elaboragao do Plano Plurianual
(PPA), Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDO), Lei Orgamentaria Anual (LOA) e
Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF) e demais legislagdes vigentes, visando
atender com eficacia e eficiéncia. Além disso, uma vez que todos 0s processos
de despesas passam pela analise do controle interno, é verificada regularmente
a conformidade dos empenhos.

4.6.1 Riscos identificados, causas e consequéncias

Nao foram identificados riscos no trimestre em questdo. Ressalte-se que as
oficinas de gestdo de riscos relativas ao ano de 2026 comegaram a ser
realizadas em maio do corrente ano e as datas previstas para a consecucao da
oficina relacionada a area financeira, sdo, respectivamente 03/08/2026 e
05/08/2026.

4.7 INVESTIMENTOS

O controle interno, trimestralmente, verifica se as atividades inerentes aos
investimentos, no ambito do FUMPRES, foram realizadas, em consonancia com
Manuais de Gestdo de Riscos e de Autorizagao para Aplicagdo e Resgate, com
o Edital de Credenciamento de Instituicdes Financeiras e com a Politica de
Investimentos.

Ressalte-se que, todas as acbes de investimentos passam pela analise do
Comité de Investimentos, Conselho Fiscal e Conselho Deliberativo, que se
reainem mensalmente, a fim de acompanhar e parametrizar os valores
investidos.

Deste modo, foi aprovada pelo Comité de Investimentos, em 14/11/2025, a nova

Politica de Investimentos, que entrou em vigor em janeiro do corrente ano, e
deve viger até dezembro/2026.
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Assim, todas as agdes de controle de investimentos, realizadas pela GECOP,
devem estar em consonancia com a nova Politica.

4.7.1 Analise de fluxos do procedimento

O controle interno analisou as conciliagbes bancarias, bem como a gestao
realizada pela area responsavel pela atividade, no periodo do terceiro trimestre

de 2026.

Os credenciamentos das instituicdes foram analisados, assim como as atas do
Comité de Investimento, que aprovam tais credenciamentos e apresentaram

conformidade.

4.7.2 Riscos identificados, causas e consequéncias

Eventos de Risco

(podera ocorrer)

Causas / Fator de Risco
(devido a)

Efeitos / Consequéncias
(pode levar a)

Perda de Rentabilidade

Nao atendimento a Legislagdo quanto aos enquadramentos

Nao superacéo da Meta Atuarial

Desconsideragéo da Avaliagao de ativos e passivos - ALM

Perda dos dados da area de investimentos (planilhas)

Queda do IPCA;
Queda da SELIC;

Gestao inadequada da carteira de

investimentos;
Falta de controles administrativos;

N&o observancia aos prazos dos

ativos;
Auséncia de
atividades;
Falta de planejamento.

Gestao inadequada da carteira de
investimentos;

Auséncia de padronizagédo das
atividades;

Falta de planejamento.

Gestao inadequada da carteira de
investimentos;

Queda nas taxas de juros indexadas;
atraso no recebimentos das receitas
previdencidrias;

Auséncia de padronizagao das
atividades;

Falta de planeiamento.

Ma avaliagdo do ALM;

Aquisicao de produtos de longo prazo
nao levando em consideragéo o ALM;
Aquisicdo de produtos ndo aderentes a
politica de investimentos;

Auséncia de padronizagdo das
atividades;

Falta de planejamento.

falhas humanas;
falha de seguranga nos sitemas;
falhas estruturais

padronizagdo das

Queda da rentabilidade dos ativos;
Redugéo dos recursos investidos;
Impacto no resultado financeiro do
FUMPRES em relac a meta
atuarial.

Notificagado dos 6rgaos de controle
interno e externo;
Irregularidade na CRP

Falta de recursos para honrar os
pagamentos de beneficios;
Aumento deficit atuarial

Falta de recusros para honrar os
pagamentos de beneficios;
perda de rentabilidade;

baixa liquidez;

desvalorizagao dos ativos.

Falta de dados para compor os
relatérios e para acompanhamento
da carteira;

Perda da rentabilidade
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4.7.3 Plano de agao

Controle Proposto / Agado Proposta

Nivel de Risco  Resposta a

Evento de Risco
Residual Risco Descrigdo

Risco Compartilhar / Realizar controle sistematico do comportamento do mercado financeiro e os impactos na carteira de

Perda de Rentabilidade Moderado Transferir investimentos do FUMPRES

Nao atendimento a Legislagdo quanto aos

Aceitar
enguadramentos

Nao superagéo da Meta Atuarial Aceitar

Desconsideragéo da Avaliagao de ativos e Risco Compartilhar /

" . Aprimoramento dos controles de alocagéo de recursos
passivos - ALM Moderado Transferir P &

Perda dos dados da area de investimentos

(planilhas) Aceitar

4.7.4 Monitoramento

O monitoramento do plano de acao instituido pela area técnica ocorrera em
periodicidade mensal, tomando como referéncia os prazos estimados de inicio e
conclusdo, a fim de assegurar a tempestividade e a efetiva consecugao das
atividades programadas.

4.8 TECNOLOGIA DA INFORMAGAO

Os servigos de Tecnologia da Informagdo e Comunicagao sao fornecidos pela
Secretaria Municipal de Inovagdo e Tecnologia - SEMIT, por intermédio da
Companhia de Governanca Eletronica de Salvador - COGEL, que tem como
responsabilidade uniformizar e padronizar os procedimentos relacionados ao
uso adequado e seguro dos recursos e servigos de tecnologia da informacgéao, no
ambito da Prefeitura Municipal de Salvador - PMS.

A Secretaria Municipal de Gestao - SEMGE, dispde de um Nucleo de Tecnologia
da Informacgao - NTI, que oferece suporte a Diretoria de Previdéncia.

Diante disso, vale ressaltar que, atualmente, o suporte as atividades
relacionadas a tecnologia da informagao, na sede deste Fundo, € prestado de
forma remota pela equipe do NTI da SEMGE e eventualmente de forma
presencial pela mesma equipe.

Desta forma, a UCI verificou que as atividades internas da DPR, no que tange
as rotinas que envolvem tecnologia da informagdo, seguem o quanto
estabelecido na Politica de Seguranga da Informacao - PSI da SEMIT.

Ademais, cumpre mencionar que a UCI realiza o monitoramento das questdes
de Seguranga da Informagao para assegurar a disponibilidade, integridade e
confidencialidade de informacbdes, dados e sistemas. Adicionalmente,
acompanha a implementagéo da Politica de Digitalizacdo de Documentos na
DPR, com o objetivo de padronizar os procedimentos de digitalizagdo dos
documentos que tramitam no Fundo, promovendo eficiéncia, seguranca,
celeridade, transparéncia e economicidade.

4.8.1 Riscos identificados

A DPR nao detém ingeréncia sobre os riscos relacionados a Tecnologia da
Informacgao - Tl, pois, no ambito do Municipio do Salvador as a¢des relacionadas
a essa area sao de responsabilidade da Companhia de Governanga Eletrénica
do Municipio - COGEL e da Secretaria Municipal de Inovacédo e Tecnologia -
SEMIT, 6rgados competentes pela gestao, operacéo e seguranga dos sistemas e
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infraestruturas tecnologicas utilizados, cabendo-lhes, portanto, a adogdo das
medidas necessarias a mitigagao e ao tratamento desses riscos.

4.8.2 Possiveis riscos relacionados a area de Tecnologia da Informagao
e Auséncia dos requisitos minimos de hardware

Tal evento se configura pela falta de requisitos minimos de hardware
ensejando em problemas de produtividade e seguranca.

Assim, deve ser realizada periodicamente, uma avaliacdo da capacidade
das maquinas e demais componentes tecnolégicos do FUMPRES para
que estes ndo se tornem obsoletos e representem obstaculos ao
desenvolvimento das atividades desempenhadas pelos diversos setores
deste Fundo.

A falta de atualizagdo de softwares ocorre devido aos altos custos com
upgrades e contratacdo de profissionais qualificados, o que na
administragdo publica, esbarra ainda nas burocracias inerentes as
licitagGes, dispensas e inexigibilidades, uma vez que para aquisigoes e
contratagdes, o poder publico precisa atender as deposicdes da Lei de
Licitacdes.

Uma medida de controle eficaz para o tratamento deste evento de risco
seria 0 uso da nuvem como ambiente de tecnologia de automacéo
sustentavel.

e Falhas relativas a confidencialidade

As falhas relativas a confiabilidade podem ser definidas como a perda de
informagdes sigilosas em processos internos, o ndo atendimento a Lei
Geral de Protecao de Dados - LGPD, ataques cibernéticos e a falta de
padrdes de seguranca.

O tratamento para tal risco se consubstancia no controle de acesso aos
dados, mediante a criagdo de barreiras, criptografia, monitoramento da
infraestrutura tecnoldgica e a realizagao de backups.

e Erros de softwares

Este evento de risco acontece quando os colaboradores de determinado
orgao/entidade ou corporacéo utilizam de forma recorrente aplicativos n&o
validados e/ou liberados pela equipe de Tl, o que enseja problemas de
seguranga tecnolégica, mal desempenho das ferramentas de tecnologia,
falta de padronizacgao, bugs e erros de sistema, que podem impactar na
prestacéo dos servigos do FUMPRES a sociedade.

O controle para esse evento de risco perpassa pela melhoraria da
comunicacao com os colaboradores, a fim de conscientiza-los acerca da
necessidade de se atentar para o uso de aplicativos seguros,
devidamente testados e aprovados pela area técnica responsavel.
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e Problemas de compliance

Compliance se refere a capacidade das corporagdes em manter as suas
atividades de acordo com as normas vigentes.

Relativamente a area de Tl, ha que se atentar para o uso da tecnologia
em conformidade com a LGPD e demais regramentos acerca do tema,
disciplinados no ambito da SEMIT, responsavel por formular, planejar,
coordenar, executar, acompanhar e avaliar as politicas publicas relativas
a inovagao da gestao e as Tecnologias de Informagdo e Comunicagao no
Municipio do Salvador.

A medida de controle mais eficaz para mitigar esse risco consiste na
realizacdo de auditorias peridodicas das operacbes que envolvem a
infraestrutura de TI, a fim de detectar se as solugdes tecnoldgicas estédo
de acordo com as legislagdes vigentes.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Ao término das analises realizadas no segundo trimestre de 2026, a Geréncia de
Controle de Processos e Avaliacdo de Riscos - GECOP reafirma seu
compromisso com o fortalecimento do Sistema de Controle Interno, atuando de
forma preventiva e orientativa na verificagdo da conformidade dos
procedimentos administrativos e previdenciarios, na gestdo de riscos e na
promogao da melhoria continua dos processos desenvolvidos no ambito do
FUMPRES.

No periodo, foram monitoradas as atividades das areas administrativa,
atendimento, beneficios, compensacgao previdenciaria, financeira, investimentos
e tecnologia da informagao, bem como acompanhadas as ag¢des relacionadas a
gestao de riscos, permitindo a identificagdo tempestiva de inconsisténcias, o
encaminhamento das diligéncias necessarias e o acompanhamento das
respectivas regularizagdes, contribuindo para o aprimoramento dos controles
internos e da governanga institucional.

Destaca-se, ainda, que durante o segundo trimestre tiveram continuidade as
oficinas de Gestao de Riscos, previstas no cronograma institucional de 2026,
fortalecendo a cultura de gerenciamento de riscos e subsidiando a atualizagao
dos mapas de riscos, dos controles internos e dos planos de acdo das areas
técnicas, em conformidade com as diretrizes do Pro-Gestao RPPS.

No que se refere ao Sistema de Gestado da Qualidade - SGQ, permaneceram em
andamento as atividades de implementacao e aperfeicoamento dos processos
institucionais, contemplando a revisdo de procedimentos, o monitoramento de
indicadores, a atualizacdo da documentacao do sistema e a preparacédo das
areas para as futuras etapas de auditoria interna e certificagao, reforcando o
compromisso do FUMPRES com a exceléncia da gestao publica.

Por fim, conclui-se que as agdes desenvolvidas pela Unidade de Controle
Interno, ao longo do segundo trimestre de 2026, contribuiram para o
fortalecimento da governanca, da transparéncia, da conformidade e da gestao
de riscos do FUMPRES, evidenciando a atuacgao integrada entre as unidades
administrativas e o compromisso institucional com a melhoria continua dos
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processos, a mitigagao de riscos e o atendimento aos requisitos do Pré-Gestéo
RPPS.

%mﬂ@i

ELEYZA SOUZA PARAGUASSU
Gerente de Controle de Processos e Avaliacdo de Riscos

5 77
) /
TP S .‘/f-"l.// /. %

DANIEL RIBEIRO SILVA
Diretor Geral da Previdéncia
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ANEXO |

1 DIMENSAO CONTROLE INTERNO PRO-GESTAO RPPS NIiVEL IV

1.1 MAPEAMENTO DAS ATIVIDADES

Mapeamento das atividades
inerentes a: Contratos,
compras, licitacbes, material

Em conformidade

com

Administrativa de almoxarifado, imdveis, bens Atendido requisito
patrimoniais, recursos 9 '
humanos, protocolo, arquivo
geral, servicos gerais.
Cobranca de débitos de
contribuicdes em atraso do Em conformidade com
Arrecadacéao ente federativo e dos Atendido requisito
servidores licenciados e 9 '
cedidos.
Mapeamento das atividades
inerentes a: atendimento Em conformidade com
Atendimento presencial aos segurados, Atendido requisito
atendimento  telefénico e 9 '
ouvidoria.
Analise da concessdo de Atendido Em conformidade com
aposentadoria. requisito.
Anadlise da concessdo de Atendido Em conformidade com
o pensao. requisito.
Beneficios . . .
Revisdao de aposentadorias e Atendido Em conformidade com
pensodes. requisito.
Gestao da folha de pagamento Atendido Em conformidade com
de beneficios. requisito.
~ Envio e analise de .
Compensacéao , . Em conformidade com
) e requerimentos de Atendido g
Previdenciaria ~ . o requisito.
compensacgao previdenciaria.
Mapeamento das atividades
. . inerentes a: tesouraria, . Em conformidade com
Financeira . Atendido ..
orcamento e contabilidade requisito.
geral
Elaboracdo e aprovacdo da Atendido Em conformidade com
politica de investimentos. requisito.
Credenciamento de Atendido Em conformidade com
instituicdes financeiras. requisito.
Investimentos : ) ) :
Analise de riscos da carteira de Atendido Em conformidade com
investimentos. requisito.
Autorizacao para aplicagao ou Atendido Em conformidade com

resgate.

requisito.
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Tecnologia da

Procedimentos de
contingéncia que determinem
a existéncia de copias de

Em conformidade com o

~ seguranga dos  sistemas Atendido g
Informacgao ) . requisito.
informatizados e dos bancos
de dados, o controle de acesso
fisico e légico.
1.2 MANUALIZACAO DAS ATIVIDADES
Pop de um desses itens:
Contratos, compras, licitagdes,
- . material de almoxarifado, . Em conformidade com o
Administrativa AP . - Atendido e
iméveis, bens patrimoniais, requisito.
recursos humanos, protocolo,
arquivo geral, servicos gerais.
Cobranca de débitos de
contribuicdes em atraso do Em conformidade com o
Arrecadacéao ente federativo e dos Atendido e
: ) . requisito.
servidores licenciados e
cedidos.
Atendimento presencial aos Em conformidade com o
Atendimento segurados, atendimento Atendido g
P . requisito.
telefbnico e ouvidoria.
Anadlise da concessao de . Em conformidade com o
, Atendido .
aposentadoria. requisito.
Analise da concessdo de . Em conformidade com o
~ Atendido e
pensao. requisito.
Beneficios
Revisdo de aposentadorias e . Em conformidade com o
~ Atendido e
pensoes. requisito.
Gestao da folha de pagamento . Em conformidade com o
.. Atendido e
de beneficios. requisito.
~ Envio e analise de .
Compensacéo , . Em conformidade com o
; e requerimentos de Atendido g
Previdenciaria ~ . o requisito.
compensacgao previdenciaria.
Financeira Area da gestdo e controle _ Em conformidade com o
financeiro. Atendido requisito.
Elaboragdo e aprovacédo da . Em conformidade com o
iy : . Atendido e
politica de investimentos. requisito.
Credenciamento de . Em conformidade com o
R . Atendido e
instituicoes financeiras. requisito.
Investimentos
Analise de riscos da carteira de . Em conformidade com o
. : Atendido e
investimentos. requisito.
Autorizaggo para aplicagao ou Atendido Em conformidade.

resgate.
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Procedimentos de
contingéncia que determinem
a existéncia de copias de
seguranga dos  sistemas
informatizados e dos bancos
de dados, o controle de acesso
fisico e légico.

Tecnologia da
Informacéao

Atendido

Em conformidade.

1.3 CERTIFICACAO DOS DIRIGENTES, MEMBROS DOS CONSELHOS
DELIBERATIVO E FISCAL, RESPONSAVEL PELA GESTAO DOS
RECURSOS E MEMBROS DO COMITE DE INVESTIMENTOS

Os dirigentes do 6rgéo ou unidade gestora do RPPS,
assim considerados o representante legal do érgéo ou
entidade gestora e a maioria dos demais diretores, a
maioria dos membros titulares do conselho deliberativo e
do conselho fiscal, o responsavel pela gestdo dos
recursos e a totalidade dos membros titulares do comité
de investimentos.

Atendido

A maioria dos membros ja
obteve a certificagao
exigida pelo inciso Il do
artigo 8°- B da Lein®9.717,
de 1998.

Todos os dirigentes e membros do comité de
investimentos.

Atendido

Todos o0os membros ja
obtiveram a certificagao
exigida pelo inciso Il do
artigo 8°- B da Lein®9.717,
de 1998.

O dirigente do 6rgao ou unidade gestora do RPPS e 1
(um) diretor, o responsavel pela gestao dos recursos e 1
(um) membro do comité de investimentos.

Atendido

Todos os membros com a
certificagcdo prevista no
inciso Il do art. 8° - B da Lei
n° 9.717, de 1998.

1.4 ESTRUTURA DE CONTROLE INTERNO

Estrutura de controle interno no RPPS, com relatério
trimestral.

Atendido

Em conformidade com o
requisito.

No RPPS ou dispor de pelos menos 2 (dois) servidores
do sistema de controle interno do ente para atuar no
RPPS, com atuagdo como agente de conformidade em
pelos menos uma area de risco, com emisséao de relatorio
trimestral, com pelo menos 3 (trés) servidores
capacitados em controle interno, sendo 1 (um) servidor
da area de controle interno do RPPS, 1 (um) membro do
Comité de Investimentos e 1 (um) membro do Conselho
Fiscal.

Atendido

Durante o exercicio de
2026, estdo previstas trés
capacitagdes voltadas aos
temas de Governanga,
Controle Interno e Gestao
de Riscos. A primeira foi
realizada em marco,
enquanto as demais estao
programadas para 0s
meses de junho e
setembro.
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1.5 POLITICA DE SEGURANGA DA INFORMACAO

Abranger todos os servidores e prestadores de servigos
que acessem informagdes do RPPS; Indicar regras para
uso dos recursos de Tl (equipamentos, internet, e-mail).

Em 2024 DOM n° 8.704, foi
publicado a Politica de
Seguranga da Informacgéo,
em parceria com a SEMIT.

L . L Quanto a Politica de
Definir procedimentos de contingéncia. P
: ~ ~ Classificacao da
Prover todas as informagdes de Gestdo de Seguranga da . ~
~ : ~ iy Atendido Informacéao com
Informacao - GSI. Prover ampla divulgagao da politica e :
~ T Temporalidade para
normas de GSI. Promover a¢gdes de conscientizagdo da i .
. A . : Guarda, foi publicada no
GSI. Propor projetos e iniciativas relacionados a GSI. DOM n° 9.071
Elaborar e manter politica de classificagdo da informagao Politi d D italizacs
com temporalidade para guarda. olitica de Lgitalizacao,
publicada no DOM 9.126,
em outubro de 2025.
Manter Comité de Seguranca da Informagao no ambito do Em conformidade com o
ente federativo ou RPPS, com revisdo da Politica de Atendido g
~ . requisito.
Seguranga da Informag&o, no minimo, a cada 4 anos.
Definir procedimentos de auditoria e de recuperacéo de Atendido Em conformidade com o

desastres.

requisito.

1.6 GESTAO E CONTROLE DA BASE DE DADOS CADASTRAIS DOS
SERVIDORES PUBLICOS, APOSENTADOS E PENSIONISTAS

Recenseamento de aposentados e pensionistas, com

Realizado em 2023,
especificamente no més
de dez/2023.

comparecimento minimo de 80%, a cada 5 anos. AUEINEEE Requisito dispensado nos
anos de 2020, 2021 e
2022.
Recenseamento de servidores ativos com Realizado anualmente
) - 0 ’ Atendido. pela SEMGE, no més de
comparecimento minimo de 80%, a cada 5 anos. . . ;
aniversario do servidor.
Prova de Vida Anual para os aposentados e pensionistas Atendido Realizado mensalmente
ou utilizagdo do SIRC. com a utilizagdo dos SIRC.
Envio dos eventos de tabelas do eSocial, salvo os Em conformidade com o
eventos de SST (S-2210, S-220 e S-2240) para os Atendido .
. requisito.
segurados vinculados ao RPPS.
Atualizacdo cadastral dos servidores ativos, no minimo . Realizado anualmente
’ ’ Atendido pela SEMGE, no més de
a cada 3 anos. . . )
aniversario do servidor.
o . Decreto N° 28.605 de 29
Politica de recenseamento. Atendido de junho de 2017.
- o ~ Politica de Digitalizacao,
Politica para digitalizagdo e conversao de documentos Atendido oublicada no DOM 9.126.

em arquivos eletrénicos.

em outubro de 2025.
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2 DIMENSAO GOVERNANGA CORPORATIVA

2.1RELATORIO DE GOVERNANGCA CORPORATIVA

Elaboracio e publicacao de relatério trimestral. Atendido Em .c.onformldade com
requisito.
2.2PLANEJAMENTO
Planejamento estratégico para o periodo de 5 anos, com .
o 3 . . Em conformidade com
revisdo anual, vinculo ao Plano Orgcamentario e ao Plano Atendido e
. requisito.
Plurianual - PPA.
2.3RELATORIO DE GESTAO ATUARIAL
Elaboragdo do relatério de gestdo atuarial com o .
. e 2 e . Em conformidade com
comparativo dos 3 ultimos exercicios e estudo técnico de Atendido g
S : requisito.
aderéncia e plano de trabalho atuarial.
2.4CODIGO DE ETICA DA INSTITUICAO
Elaboracdo do Cédigo de Etica ou Cédigo de Conduta da . Em conformidade com
. Atendido e
unidade gestora do RPPS. requisito.
Divulgacdo do Cdédigo de Etica do ente federativo ou da
unidade gestora do RPPS aos servidores do RPPS,
segurados  (servidores ativos, aposentados e . Em conformidade com
. o . Atendido e
pensionistas), aos membros dos 6rgdos colegiados e requisito.
partes relacionadas (fornecedores, prestadores de
servico, agentes financeiros e outros).
Promover acbes de capacitacdo com servidores, . Em conformidade com
X A Atendido e
segurados, conselheiros e membros dos comités. requisito.
Apresentar relatdrio de ocorréncias tratadas no ambito de
Comité de Etica, indicando necessidades de eventuais :
o o ~ . . Em conformidade com
revisdes e atualizagcdes, bem como as acdes realizadas Atendido

na divulgacao dos valores éticos.

requisito.
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2.5POLITICAS PREVIDENCIARIAS DE SAUDE E SEGURANGCA DO
SERVIDOR E REVISAO DE APOSENTADORIA POR INCAPACIDADE

Acbes isoladas em saude do servidor (exames médicos
admissionais, servico de pericia médica, acbes
educativas para reducdo dos acidentes de trabalho e
realizacao periddica, revisdo dos beneficios de
aposentadoria por incapacidade permanente maximo de
03 (trés) anos).

No que tange a
regulamentagcao do
procedimento de revisao
das aposentadorias por
incapacidade, foi publicada
a Instrucdo Normativa n°

Atendido 09/2022, com periodicidade
Acbes preparatorias em saude do servidor (LTCAT, PPP). de revisdo no prazo
maximo de 3 anos.
Ademais, as atividades de
saude do servidor séao
realizadas pela Diretoria de
Gestao de Pessoas.
Servigo de pericia oficial em saude na unidade gestora _
ou no ente federativo, com equipe multiprofissional e Atendido Em conformidade com o
Interdisciplinar. requisito.
2.6 POLITICA DE INVESTIMENTOS
Elaboragdo de relatérios mensais e anuais de
investimentos, contendo a posicdo da carteira por
segmentos e ativos, com as informagdes de riscos,
rentabilidades, instituicido financeira e limites da
Resolugdo CMN n° 4.963/2021 e da Politica de
Investimentos, com parecer mensal do Comité de
Investimentos, seguido de aprovagao pelo Conselho Em conformidade com o
Fiscal, referente ao acompanhamento das rentabilidades requisito
e dos riscos das diversas modalidades de operagao A -h t de
realizadas e da aderéncia das alocagdes e processos Atendido companhamento
S . . iy : erratas quando
decisérios de Investimentos a Politica de Investimentos e encontradas

relatério anual de investimentos, com a consolidagao de
todas as informacbes relativas ao exercicio anterior,
incluindo a conjuntura econdmica, os resultados
alcancados em relagdo as metas estabelecidas, o
comportamento do fluxo de caixa e das aplicacdes
financeiras, a composi¢cdo do ativo, a evolugdo do
orcamento e a composi¢cao da carteira de imédveis, se
houver.

inconsisténcias.
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Elaboragdo do cronograma mensal das atividades a
serem desempenhadas relativas a gestao dos recursos,
elaboragdo de relatorios semestrais de diligéncias que
contenha, no minimo: a) verificagdo dos ativos que
compdem o patriménio dos fundos de investimentos,
incluindo os titulos e valores mobiliarios aplicados pelo
RPPS, excluidos os titulos publicos; b) analise da
situagcado patrimonial, fiscal e comercial das empresas
investidas, por meio de Fundos de Investimentos em
Participagdes - FIP; c) analise do Relatdrio de Rating dos

Em conformidade com o

ativos no caso de Fundos de Renda Fixa (salvo aqueles . requisito.

) . . Atendido - .
que aplicam seus recursos exclusivamente em titulos Relatorios mensais
publicos), Aplicagdes diretas em Ativos Financeiros de publicados no site.

Renda Fixa, Fundos de Investimentos em Direitos
Creditorios (FIDC), Fundos de Renda Fixa — Crédito
Privado e Fundos de Debéntures de Infraestrutura; d)
analise do Relatério de Avaliagdo de Imdveis no caso de
Fundos de Investimentos possui-los na Carteira; e
utilizagdo de metodologia que demonstre a
compatibilidade do passivo com o ativo, principalmente
do ALM, para os RPPS com mais de 50 milhées de reais
aplicados no mercado financeiro.
Utilizagdo de metodologia que demonstre a
compatibilidade do passivo com o ativo e a moderna
teoria de diversificagdo de carteira, principalmente do :
# : . o . Em conformidade com o

ALM, para elaboragdo do diagndstico da carteira de e
. . o requisito, nomeado como
investimentos atual do RPPS e proposta de reviséo de « . :

~ . : . ”» . Relatério Gerencial da
alocacdo das aplicagdes financeiras da politica de Atendido ) . ”
) g . A . Carteira de Investimentos”.
investimentos, visando a otimizagcdo das carteiras de .
. . ) ~ . Relatério ALM elaborado
investimento; elaboracdo de relatério anual de

. ~ L anualmente.
acompanhamento da implementacé&o das estratégias de
carteiras especificas para os compromissos do plano com
seus segurados e beneficiarios.
Criacao de area especifica para acompanhamento dos Atendido Em conformidade com o
riscos. requisito.
2.7 COMITE DE INVESTIMENTOS

Cinco membros vinculados ao ente federativo ou ao . Em .c.onformidade com o
RPPS Atendido requisito, DOM n°

' 8.077/2021.

2.8 TRANSPARENCIA
Acordaos das decisdes do Tribunal de Contas sobre as Publicado no site. Balango
contas anuais do RPPS e o Parecer Prévio das contas de . consolidado conforme
- , Atendido o ~

governo, caso o Orgdo de Controle Externo emita dos estrutura da administragcéo
dois. direta.
Atas dos 6rgaos colegiados na Internet. Atendido Publicado no site.
Avaliagao atuarial anual. Atendido Publicado no site.
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Certiddes negativas de tributos. Atendido Publicado no site.

Cadigo de Etica. Atendido Publicado no site.

Cronograma das a¢des de educacgao previdenciaria. Atendido Publicado no site.

Cronograma das reunides dos ©6rgdos colegiados

(Conselho Deliberativo, Conselho Fiscal e Comité de Atendido Publicado no site.

Investimentos).

Demonstracdes financeiras e contabeis mensais. Atendido Publicado no site.

Informacgdes .re.latlvgs a procedimentos licitatorios e Atendido Publicado no site.

contratos administrativos.

Link para acesso ao QADPREV, para consulta aos Atendido Publicado no site.

demonstrativos obrigatérios e extrato do CRP.

Planejamento estratégico. Atendido Publicado no site.

Politica de investimentos. Atendido Publicado no site.
Politica de Governancga e
Gerenciamento de Riscos
do FUMPRES e Politica de
Gerenciamento Geréncia

Politicas e relatérios de controle interno. Atendido de .Co~ntrole Internp ©
Avaliacao de Riscos,
publicadas no site e
Relatério do  Controle
Interno Segundo trimestre
em elaboracio.

Regimento interno dos érgaos colegiados. Atendido Publicado no site.

Relacao entidades credenciadas/investimentos. Atendido Publicado no site.

Relatorio de avaliagdo do passivo judicial ou declaragao Publicado, conforme

de inexisténcia quando nao pago diretamente pela UG do Atendido estrutura da administracao

RPPS. direta.

Relatorios mensais e anual de investimentos. Atendido Publicado no site.

2.9 DEFINICAO DE LIMITE DE ALCADA
Assinatura de 2 (dois) responsaveis nos atos de gestao
de ativos e passivos e atos que envolvam concesséo de ,
. ~ A . Em conformidade com o
beneficios, contratacbes e dispéndios de recursos, Atendido

conforme limites definidos em ato normativo da unidade
gestora do RPPS.

requisito.
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Elaboracao e divulgagéo de Relatério de atos de gestao

Em conformidade com o

de ativos e passivos que tenham ultrapassado o limite de Atendido requisito
alcada e referendado pelo Conselho Deliberativo. 9 )
2.10 SEGREGACAO DAS ATIVIDADES
Segregacgao das atividades de habilitagdo/concesséo de .
bt . . > ~ Em conformidade com o
beneficios das atividades de implantagdao, manutencao e . e )
. ~ s Atendido requisito e  regimento
pagamento de beneficios e segregacgéo das atividades de .
: . iy ) " . interno da SEMGE.
investimentos das atividades administrativo-financeiras.
2.11 OUVIDORIA
Em conformidade com o
Canal no site. Atendido requisito “Fale Conosco” no
site do FUMPRES.
Um servidor efetivo no ente ou RPPS na funcido de . Em.conformidade, servidor-
Ouvidor com certificacio Atendido ouvidor (DOM n° 8.402,
§ao. Portaria n°® 577/2022).
2.12 DIRETORIA EXECUTIVA
Formacéao de nivel superior. Formagao ou especializagao Atendido Em conformidade todos os
em area compativel. membros.
Em conformidade. Gestor
. da Unidade de
Pelo menos um membro segurado do RPPS. Atendido Contabilidade e Gest&o dos
Recursos do RPPS.
Certidbes negativas de antecedentes criminais da Justica
Estadual e da Justica Federal dos membros da Diretoria
Executiva e declaragdo de n&o ter incidido em algumas
das demais situacdes previstas no inciso | do art. 1° da
Lei Complementar n® 64, de 1990, além de comprovacgao . Em conformidade com o
N ) : Atendido e
de experiéncia de, no minimo, 2 (dois) anos, conforme as requisito
especificidades de cada cargo ou fung¢ao, no exercicio de
atividades nas areas previdenciaria, financeira,
administrativa, contabil, juridica, de fiscalizagéo, atuarial
ou de auditoria.
2.13 CONSELHO FISCAL
Todos os membros deverdao comprovar o atendimento do
art. 8°-B, da Lei n® 9.717, de 1998, relativos aos
antecedentes pessoais, mediante certiddes negativas de Em conformidade com o
antecedentes criminais da Justica Estadual e da Justica Atendido

Federal e declaragcédo de nao ter incidido em algumas das
demais situagdes previstas no inciso | do art. 1° da Lei
Complementar n° 64, de 1990.

requisito
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Representagao dos segurados. Totalidade dos membros . Requ~|3|to atendido  em
z , ) Atendido relacico a todos os
com formagao em nivel superior.
membros.
Presidéncia exercida por representante dos segurados, . Em conformidade com o
. Atendido e
com voto de qualidade. requisito.
Elaboracao, publicacido e controle sobre a efetivagao de
plano de trabalho anual, estabelecendo os Atendido Em conformidade com o
procedimentos, o cronograma de reunides, 0 escopo a requisito.
ser trabalhado e os resultados obtidos.
Elaboracdo de parecer ao relatério de prestacdo de
contas, no qual devem constar os itens ressalvados com Atendido Em conformidade com o
as motivacdes, recomendagdes para melhoria e areas requisito.
analisadas.
2.14 CONSELHO DELIBERATIVO
Todos os membros que compdem o Conselho
Deliberativo deverao comprovar o atendimento do art. 8°-
B, da Lei n°® 9.717, de 1998, relativos aos antecedentes
pessoais, mediante certiddes negativas de antecedentes Em conformidade com o
criminais da Justica Estadual e da Justica Federal e Atendido e
~ ~ N : requisito.
declaragao de nao ter incidido em algumas das demais
situagcbes previstas no inciso | do art. 1° da Lei
Complementar n° 64, de 1990.Pelo menos 1 (um)
representante dos segurados.
Representagdo dos segurados paritarios. Formagao em . Em conformidade com o
) . Atendido e
nivel superior de todos dos membros. requisito.
Presidéncia exercida por representante do ente . Em conformidade com o
i . Atendido e
federativo, com voto de qualidade. requisito.
Elaboracédo, publicacédo e controle sobre a efetivagcao de
plano de trabalho anual, estabelecendo os Atendido Em conformidade com o
procedimentos, o cronograma de reunides, 0 escopo a requisito.
ser trabalhado e os resultados obtidos.
Elaboracdo de relatorio de prestacdo de contas que
sintetize os trabalhos realizados e apresente as Atendido Em conformidade com o

consideragdes que subsidiaram o Conselho Deliberativo
a apresentar seu relatério de prestagcao de contas.

requisito.
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2.15 MANDATO, REPRESENTACAO E RECONDUGAO

Definicdo em norma legal dos procedimentos de
composic¢ao da Diretoria Executiva e dos Conselhos.

Mandato dos membros dos Conselhos preferencialmente
devera ser de 4 (quatro) anos.

Em conformidade, segundo

Membros da Diretoria Executiva terdo mandato. Atendido s rngsﬂos legais
aplicaveis, consoante
. ~ relatorio de auditoria.
Alternativamente, a comprovacdo de mandato para os
membros da Diretoria Executiva podera ser suprida com
a comprovacéo de exercicio meédio de 2 (dois) anos dos
membros da Diretoria, considerando os ultimos 5 (cinco)
anos.
Relatorio de Governanga Corporativa trimestral enviado -
: . ) . Relatério do  Segundo
aos representantes legais das entidades vinculadas ao Atendido . -
trimestre em elaboracao.
RPPS.
2.16 GESTAO DE PESSOAS
Possuir quadro proprio de servidores da unidade gestora
do RPPS, com 50% de servidores efetivos ou ocupado . Em conformidade com o
: . AN : Atendido e
por servidores efetivos do Orgdo a qual a UG esteja requisito.
vinculada.
Quadro de pessoal com, no minimo, 1 (um) servidor
atuario que desempenhe atribuicdes relacionadas a
gestdo atuarial do RPPS ou RPPS que possua um Atendido Em conformidade com o
contrato de prestagcao continuada cujo objeto seja de requisito.
assessoria atuarial e 1 (um) servidor com dedicagéo
exclusiva na area de investimentos.
3 DIMENSAO EDUCACAO PREVIDENCIARIA
3.1 PLANO DE ACAO DE CAPACITACAO
Atendido

Formacéao basica em RPPS para servidores.

parcialmente

Em acompanhamento.

Treinamento aos servidores que atuam na area de
concessao de beneficios.

Atendido
parcialmente

Em acompanhamento.

Capacitacdo dos servidores que atuam na area de

Capacitacdo mensal com

. . Atendido AR o
investimentos. instituicao bancaria.
Treinamento em gest&o previdenciaria para servidores. Atendido Semlnarllo programado
para maio/2026.
Em conformidade com o
Programas de Educagéao Previdenciaria. Atendido requisito. Plano de

capacitagao e cronograma,
publicados no site.
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Preparacao dos servidores e dirigentes para certificagcao
individual de qualificacao.

Atendido

Em conformidade com o
requisito.

3.2 ACOES DE DIALOGO COM OS SEGURADOS E SOCIEDADE

Em conformidade, cartilhas

Cartilha previdenciaria dirigida aos segurados. Atendido . .
e manual publicado no site.
Audiéncia publica anual para divulgagado do Relatorio de Em conformidade com o
Governanca, dos resultados da Politica de Investimentos Atendido requisito. Programada para
e da Avaliacao Atuarial. maio/2026.
Seminarios dirigidos aos segurados referentes a regras . Em conformidade com o
iy Atendido e
de acessos aos beneficios. requisito.
Em conformidade com o
Acobes de pré-aposentadoria. Atendido requisito, divulgados no site
e no Instagram.
Em conformidade com o
requisito. Denominado
“Projeto Viva a Vida” é
Acbes de conscientizagdo sobre a vida apos a realizado por meio de
aposentadoria e o envelhecimento ativo com os Atendido encontros presenciais com
segurados. diversas atividades,
oficinas, passeios e
eventos em datas
comemorativas.
Acbes de Educacido Previdenciaria integradas com os . Em conformidade com o
Atendido e
Poderes. requisito.
Seminario dirigidos aos segurados, com conhecimentos . Em conformidade com o
Atendido

basicos sobre finangas pessoais.

requisito.

FONTE: UCI/GECOP BASEADA NO MANUAL DO PRO GESTAO RPPS VERSAO 4.1.
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ANEXO Ii fimi

FUNDO MUNICIPAL DA PREVIDENCIA DE SALVADOR

CI N°® 12026.

Salvador, de de 2026.

Nome do (a) responsavel da Area
Geréncia - Area competente

C/C: Diretoria de Previdéncia

Prezado (a) Senhor (a),

Considerando que compete a Geréncia de Controle e Avaliacdo de Riscos -
GECOP, a garantia da conformidade das atividades exercidas, de acordo com
as leis e regulamentos e a implementacao das atividades e rotinas que visem
assegurar que os objetivos da administracdo publica sejam alcangados, em
defesa do patrimobnio publico, exercendo as fung¢des de auditoria e revisao dos
beneficios previdenciarios.

Considerando que compete a GECOP a prevencédo e combate a corrupgéo,
garantindo a transparéncia da gestdo e a regularidade dos pagamentos dos
beneficios previdenciarios, bem como a avaliagdo e desenvolvimento de
estratégias para mapeamento e identificacdo dos riscos, com vistas a
implantagdo de métodos que proporcionem a sua mitigagao.

Considerando que a GECOP possui a incumbéncia de monitorar os processos
de Concessao de Beneficios e demais processos Administrativos, com o objetivo
de verificar a conformidade dos padrdes estabelecidos pela Diretoria de
Previdéncia - DPR e a adequacdo dos procedimentos aos requisitos
preconizados pelas Leis e normas vigentes.

Considerando a necessidade de adogao de boas praticas, no que se refere a
instrucado dos processos inerentes a esta Diretoria.

Considerando que para instrucdo dos processos que perpassam por essa
Diretoria devem ser adotadas todas as providéncias necessarias ao
esclarecimento dos fatos que integram o processo, em consonancia com 0s
principios da legalidade, razoabilidade, proporcionalidade, eficiéncia, economia
processual e da seguranca juridica.

Considerando ainda, que as inconsisténcias sdo as discrepancias que impedem
o tramite regular dos processos.

Recomendamos que, diante do quanto acima exposto, essa Geréncia realize
uma analise dos dados/situagdes apontados na presente Comunicagao, nos
termos do quadro abaixo, com vistas ao saneamento dos vicios identificados
pela GECOP, a fim de que os processos e procedimentos que tramitam na DPR
sejam analisados de maneira mais célere, evitando o desperdicio de tempo e
criando um padrdo que possibilite uma resposta clara, eficiente, eficaz e
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tempestiva aos participes ativos e assistidos deste Fundo, bem como aos seus
beneficiarios.

[ITEM| INCONSISTENCIA ENCONTRADA RECOMENDAGAO

ELEYZA PARAGUASSU
Geréncia de Controle de Processos e Avaliagao de Riscos - GECOP
(Assinado digitalmente)
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