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1. ENQUADRAMENTO

Tendo em consideracdo que os fendmenos da corrupcdo e infragdes que |he estdo conexas afetam o
desenvolvimento da sociedade e o normal funcionamento das economias, constituindo, por isso,
uma preocupacao de todos os agentes, nomeadamente das empresas e, em particular, das
sociedades financeiras mostrou-se necessario a criacdo do Mecanismo Nacional Anticorrupgdo
(doravante denominado apenas por “MENAC”) e concomitantemente aprovou o Regime Geral de

Prevencdo da Corrupcdo (doravante denominado apenas por “RGPC”).

A aprovacdo do Decreto-Lei n.2 109-E/2021, de 9 de dezembro (doravante “DL 109-E”), que criou o
MENAC e estabeleceu o RGPC, introduziu um novo paradigma na gestao de riscos de corrupcao e
infracGes conexas e veio estabelecer e determinar a aplicacdo do RGPC as pessoas coletivas, com

sede em Portugal, que empreguem 50 ou mais colaboradores.

Por conseguinte, tornou-se necessario que as pessoas coletivas abrangidas pelo artigo 2.2 do RGPC
procedessem a implementacdo de um sistema eficaz de prevencdo de fendmenos de corrupc¢ao, sob

pena de aplicagado de sangdes, o qual deve conter, pelo menos os seguintes instrumentos:

1. Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupcdo e Infraces Conexas (previsto no artigo 62 do
RGPC): instrumento que deve abranger as atividades de todas as fung¢des ou areas da
Sociedade, incluindo a direcao de topo, quanto a identificacdo de riscos. Devera ser revisto a
cada trés anos ou sempre que surja uma alteragdo nas atribuicdes ou na estrutura

organica/societaria da entidade que o justifique;

2. Cédigo de Conduta (previsto no artigo 72 do RGPC): é o instrumento de gestdo que estabelece
o conjunto de principios, valores éticos e regras de atuacdo de todos os dirigentes e
colaboradores, tendo em consideracdo as normas penais relativamente a corrupgdo e
infragGes conexas e riscos de exposicdo da entidade a estes crimes, assumindo-se como o

normativo potenciador do reforco da cultura de integridade das instituicGes;

3. Programa de Formacdo e Comunicacdo para a integridade: para assegurar a ajustada
divulgagdo, a todos os colaboradores, dos conteudos, alcances, propdsitos e medidas de
atencdo e cuidado associadas e previstas nos normativos internos, nomeadamente cédigo de
conduta, plano de prevencao de corrupgcdo e infragcdes conexas por forma a que estes
conhecam e compreendam as politicas e procedimentos de prevencdo de corrupgdo e

infragGes conexas implementados;
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4. Canal de Dentncias: como instrumento importante, e necessdrio, para o despiste de todo o
tipo de irregularidades e desconformidade, nomeadamente auséncia de integridade,
corrupgdo e infragBes conexas na Sociedade, assegurando o anonimato e prote¢do dos

denunciantes;

5. Designagdo de um Responsavel pelo Cumprimento Normativo (“RCN”): tema importante
responsabilidade funcional de garantir em permanéncia a adequada execucdo dos
instrumentos do Programa de Cumprimento Normativo, incluindo designadamente a
coordenacdo auténoma e independente da elaboracdo/revisdo do respetivo programa, o

acompanhamento da sua execucdo e eficacia das medidas nele previstas.

No ambito da implementa¢do do Programa de Cumprimento Normativo e de um sistema eficaz de
prevencdo de fendmenos de corrupcdo, a Agrogarante — Sociedade de Garantia Mutua, S.A.

(doravante “Sociedade”) dispGe dos seguintes instrumentos:

1. Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infragdes Conexas (PPR), datando a ultima

revisdo de marco de 2024;
2. Coddigo de Conduta: datando a ultima revisdo de novembro de 2023;

3. Plano Anual de Formagao: referente ao ano de 2024, devidamente aprovado em Comissdo

Executiva/Conselho de Administracdo;

4. Canal de Dentncias disponivel e acessivel no website da Sociedade, mediante o qual
qualquer denunciante podera efetuar uma comunicacdo, de forma independente,

auténoma, segura, confidencial e imparcial;

5. Responsavel pelo Cumprimento Normativo e substituto em cumprimento do disposto no
artigo 5.2 do RGPC, a Sociedade designou a “responsavel pelo cumprimento normativo” e o
seu substituto, a quem compete garantir e controlar a aplicagdo do programa de

cumprimento normativo.

6. Politica de Preven¢do do Branqueamento de Capitais e Financiamento do Terrorismo:

ultima revisdo de outubro de 2023, estando em curso a respetiva revisao e atualizacgao;

7. Politica de Participa¢ao de Irregularidades: datando a ultima revisdo de outubro de 2022,

estando em curso a respetiva revisdo e atualiza¢ao;

8. Politica de Prevencao e Gestao de Conflitos de Interesses: Ultima revisdo efetuada em

margo de 2025.
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Assim, considerando a estrutura e dimensdo da Sociedade, a mesma encontra-se sujeita ao
cumprimento do Decreto-Lei 109-E/2021 e, nos termos do artigo 6.2, n.2 4 do RGPC, a execu¢do do

PPR esta sujeita a controlo, efetuado nos seguintes termos:

a) Elaboragdo, no més de outubro de cada ano, de um relatério de avaliagdo intercalar

relativamente as situacdes identificadas de risco elevado ou maximo;

b) Elaboragdao, no més de abril do ano seguinte a que respeita a execugdo, de um relatério de
avalia¢ao anual, contendo, nomeadamente, a quantificagdao do grau de implementagao das
medidas preventivas e corretivas identificadas, bem como a previsdo da sua plena

implementagao.

Face ao exposto, a Diregao de Conformidade apresenta o Relatério de Avaliagao Anual do Plano de
Prevencao de Riscos de Corrupgdo e Infragdes Conexas (“Relatorio”), referente ao ano de 2024,

para cumprimento do artigo 6.2, n.2 4, al. b) do RGPC.

2. OBIJETIVO

O presente Relatdrio tem por objetivo reportar ao Conselho de Administragdo o estado da prevengao
do risco de corrupc¢ao e infragdes conexas, em execu¢ao do Cddigo de Conduta e demais normativos

associados a prevencado da corrupgao e infracdes conexas.

Este Relatdrio foi elaborado pela Dire¢ao de Conformidade e visa dar cumprimento a obrigagdo legal
prevista artigo 6.2, n.2 4, alinea b) no RGPC que prevé a sua elaboracdo, até ao final do més de abril

de cada ano.

Para este efeito, foi tomado como periodo de referéncia o intervalo temporal de 1 de janeiro e 31

de dezembro de 2024.

3. METODOLOGIA DE AVALIACAO DOS RISCOS

A metodologia de avaliagdo do PPR cumpre as obriga¢des estabelecidas pelo RGPC, os normativos

internos aplicaveis a Sociedade e as recomendag¢des do MENAC que foram consultadas para o efeito.

De modo a verificar se as situagGes que potenciam eventos de corrupgao e infragdes conexas sdo
geridas e abordadas de forma correta pela Sociedade, foram avaliadas as atividades que comportem

risco, a fim de calcular o grau de exposicao da Sociedade. Para esse efeito, foi definida uma
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classificacdo do risco quanto a probabilidade da sua ocorréncia e impacto, em concordancia com a

metodologia adotada pela Sociedade e definida na Politica de Controlo Interno.
Considerando o grau de risco atribuido, sdo planeadas as a¢des necessarias para mitigacdo do risco.

Apds definir as agbes para mitigar os riscos apurados, as unidades de estrutura responsdaveis
estabelecem um plano para implementacao dessas ag¢des, recaindo a responsabilidade da
implementacdo dos planos de acdo sobre os responsaveis pelo processo em questdao, competindo a

Dire¢do de Conformidade acompanhar e monitorizar a sua implementacao e adequacgao.

4. METODOLOGIA PARA A AVALIAGAO ANUAL DO PPR

A metodologia para a realizacdo da avaliagcdao anual do PPR implicou os seguintes procedimentos:

12. Recolha dainformacdo sobre a execucdo e a eficidcia das medidas preventivas junto das varias

unidades organicas da Sociedade;

22. Andlise da informagdo recolhida, junto das diversas func¢Ges/areas, efetuada pela Dire¢do de

Conformidade;

39, Elaboracdo de relatério de avaliacdo anual, contendo a quantificacdo do grau de
implementagdo das medidas preventivas e corretivas identificadas, bem como a previsao da

sua plena implementacao, pela Dire¢ao de Conformidade;

42, QObtencdo de parecer prévio da Direcdo de Gestdo de Riscos da Sociedade, avaliando o
ambiente de risco e a suficiéncia e adequacao da moldura de mitigacdo descrita, com base

na informacdo reportada pelas unidades de estrutura;
59, Aprovacdo pelo 6rgdo de administracdo da Sociedade;

62. Divulgacdo do Relatdrio a todos os colaboradores, publicagdo no website da Sociedade e

envio ao MENAC.

Concretamente, para a recolha da informacao sobre a execucao e a eficacia das medidas preventivas,
a Direcdo de Conformidade solicitou a cada unidade organica da Sociedade que preenchesse um
questionario elaborado de acordo com as orientagdes do MENAC, constantes no Anexo 5 do Guia n.2

1/2023 de setembro.
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Abaixo indica-se a estrutura organica da Sociedade no periodo de referéncia do presente Relatério
(a qual sofreu alteragdes significativas em 2025, que implicardo a revisdo do PPR da Sociedade no

decorrer do presente ano, garantindo a atualidade deste instrumento):

DIRECAD DE
AUDITORIA INTERNA

( COMISSAD )
EXECUTIVA

DIRECAD DE \
ACOMPANHAMENTO E SECRETARIADO
RECUPERAGAO DE CREDITO
ADMINISTRADOR ADMINISTRADOR ADMINISTRADOR
COMERCIAL RISCO DE CREDITO GESTAD DE RISCOS
E MARKETING E OPERAGOES E CONFORMIDADE

GABINETE DE DIREGAD DE DIREGAD DE DIREGAD DE DIREGAD DE
D s MARKETING E GESTAD ANALISE DE RISCO GESTAO DE
( COVERGIAL ) C DE PROJETOS PPERMOES DE CREDITO CONFORMIBADE RISCOS

DEPARTAMENTO
DE EXECUGAD
DE OPERAGOES

DEPARTAMENTO
JURIDICO

DEPARTAMENTO
DE CRGAMIZAGAD E
RECURSOS HUMANDS

De seguida, identificam-se as questdes que constam do inquérito dirigido a cada unidade organica,
relativamente aos riscos identificados no PPR, elaborado de acordo com as orientagdes do MENAC,

constantes no Anexo 5 do Guia n.2 1/2023 de setembro:

. , A Eficacia das medidas (se .
A medida esta Evidéncia da . (N Medidas
. . N implementadas) / razdes .
implementada? implementacdo (se N corretivas a
) N . para a sua ndo
Sim / Ndo aplicavel) . - adotar
implementagao

5. ANALISE DA INFORMAGAO RECOLHIDA

No ambito do presente Relatério, a Direcdo de Conformidade, procedeu a analise das atividades,
riscos e medidas preventivas associados as atividades, bem como o estado de implementacdo das
medidas identificadas e eventuais medidas corretivas a adotar, distribuidas por 9 (nove) unidades
organicas da Sociedade (Administracdo, Direcdo de Gestdo de Riscos, Dire¢do de Conformidade,
Direcao de Auditoria Interna, Direcdao Comercial, Direcdo de Acompanhamento e Recuperacdo de
Crédito, Gabinete de Marketing e Gestdo de Projetos, Dire¢do de Andlise de Risco de Crédito e

Dire¢do de Operagoes).



Relatério de Avaliagdo Anual do Plano de Prevengao de Riscos de
; 9 agrogarante

Corrupgao e Infragdes Conexas - 2024

A andlise efetuada permitiu aferir o grau de implementacao efetiva das medidas de mitigacdo dos
riscos de corrupgao e infragdes conexas, com base nos dados reportados diretamente pelas unidades

responsaveis e validados pela Direcao de Conformidade.

De seguida, apresenta-se o quadro-resumo com a quantificacdao global da execugao das medidas
no ambito do PPR, refletindo a maturidade do sistema de controlo interno em matéria de

integridade organizacional e prevengao da corrupgao:

Resumo da Implementacao de Medidas PPR 2024

N.° Medidas

. 0 bi o .

g:‘g‘;':i‘::‘; N.°Atividades l:s.soltzlisa(::)ss I:('en:’:::l::lzss Parcialmente Néao
Implementadas Implementadas Implementadas

DAI 4 8 14 10 4 0
DAR 8 8 8 8 0 0
DARC 5 5 5 5 0 0
DC 9 9 9 9 0 0
DGR 4 4 4 4 0 0
MKT 3 3 3 3 0 0
DCO 4 7 7 6 0 1
ADM 15 15 25 23 2 0
DO 14 26 27 27 0 0

TOTAL 66 85 102 95 6 1

Principais indicadores obtidos da andlise do PPR implementado no periodo de referéncia deste

relatério, excluindo da Dire¢do de Operagdes:
1. Foram inventariadas 66 atividades, associadas a 85 eventos de risco;

2. Para os 85 riscos, foram identificadas 102 medidas preventivas, das quais, 93% (95) se
consideraram implementadas no final de 2024. Apenas uma medida ndao se encontrava

implementada (1%) (DCO) e 6 parcialmente implementadas (6%) (ADM e DAI);

3. Releva-se também que, em média, foram definidas 1,2 medidas preventivas para cada risco
identificado, verificando-se o recurso a mais do que uma iniciativa de mitigacdo do risco, para

além da revisdo de procedimentos
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Relatério de Avaliagdo Anual do Plano de Prevengdo de Riscos de a g ro ‘:’a rani‘e

Corrupgao e Infragdes Conexas - 2024

O grau de implementacdo das medidas corretivas (93%) reflete um compromisso significativo por
parte da Sociedade com a promocao da integridade institucional e o refor¢o do controlo interno, em

linha com os principios consagrados nos artigos 6.2 e 12.2 do RGPC.
As unidades organicas com resposta valida ao inquérito anual foram:

e Administracdo (ADM): 25 medidas (23 implementadas e 2 parcialmente implementadas);

Dire¢do de Auditoria Interna (DAIl): 14 medidas (10 implementadas, 4 parcialmente

implementadas);
e Direcdo de Analise de Riscos (DAR): 8 medidas (100% implementadas);

e Diregdo de Acompanhamento e Recuperagdo de Crédito (DARC): 5 medidas (100%

implementadas);
e Diregdo Comercial (DC): 9 medidas (100% implementadas);
e Diregdo de Gestdo de Riscos (DGR): 4 medidas (100% implementadas);
e Gabinete de Marketing e Gestao de Projetos (MKT): 3 medidas (100% implementadas);
e Dire¢do de Conformidade (DCO): 7 medidas (6 implementadas, 1 ndo implementada).
e Diregdo de Operagdes (DO): 27 medidas (100% implementadas)

Esta auséncia limitou a avaliagdo do grau de execug¢do das medidas de prevengdo de riscos de

corrupcdo nesta unidade organica.

As unidades organicas da Sociedade que ainda ndo realizaram o levantamento de atividades e riscos,

devido a sua recente criagdo ou reestruturacado, sao:
e Direcdo de Apoio a Transformacao;
e Direcdo de Gestdo de Pessoas;
e Direcado de Estudos e Comunicacao;
e Direcdo de Planeamento e Controlo Financeiro;
e Direcdo Juridica (anteriormente integrada na DO);
e Direcao de Meios;

e Direcdo de Sistemas e Processos.
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Corrupgao e Infragdes Conexas - 2024

Estas Direces serdo plenamente integradas no ciclo de avaliacdo do PPR no exercicio de 2025, com

levantamento de riscos, definicdo de medidas e plano de monitorizacao.
Analise das medidas nao implementadas:

e Direcdao de Conformidade (DCO): medida relacionada com a eventual existéncia de uma
politica de gestdo de acessos baseada em risco, incluindo autenticagcdo multifator e revisao
periddica de acessos. A medida encontra-se em fase de planeamento e sera objeto de

implementacdo progressiva com recurso a ferramentas automatizadas de controlo;
Analise das medidas parcialmente implementadas:

e Administracdo (ADM): tomada de decisdo descentralizada por votos em plendrio e maioria e
acompanhamento dos indicadores de risco identificados neste ambito através do relatério

de monitorizacdo do quadro de apeténcia pelo risco.
e Direcdo de Auditoria Interna:
o Adocdo plena das normas internacionais de auditoria (em fase de avaliagdo externa);
o Contratacdo de recursos humanos especializados (recrutamento em curso);

o Adocdo de ferramentas informaticas adequadas ao trabalho da func¢do (em fase de

implementacdo da solugdo GRC em conjunto com o BPF);

o Avaliacdo externa da qualidade da fungdo (em curso).
6. CONCLUSAO

No que respeita a prevencao do risco de corrupcao e infracdes conexas na Sociedade, considera-se
globalmente satisfatério o estado atual da implementa¢ao das medidas preventivas, a luz da

execugdo do PPR referente ao ano de 2024. Em particular, destaca-se que:

e Na&o foram identificados atos de corrup¢do ou infragcdes conexas durante o periodo em
andlise;
e As medidas preventivas associadas aos riscos identificados foram avaliadas como eficazes,

Uteis e adequadas, refletindo-se num elevado grau de implementacgao (93%);

e A Sociedade dispde de uma cultura robusta de prevencdo de riscos de corrupgao,
materializada em diversos normativos internos, nomeadamente o Cédigo de Conduta, a

Politica de Subcontratacdo, a Politica de Gestdo de Conflitos de Interesses e a Politica de
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Comunicacdao de Irregularidades, entre outros documentos acessiveis a todos os

colaboradores;

A Sociedade mantém uma postura de tolerancia zero face a comportamentos de suborno e
corrupgao;

Foram promovidas a¢des de formacdo destinadas aos colaboradores e aos membros dos

drgdos sociais, com o objetivo de desincentivar e prevenir praticas ilicitas;

O programa de cumprimento normativo da Sociedade revelou-se eficaz, com especial
destaque para o plano de formacdo, o canal de denuncias, o Cédigo de Conduta e demais

politicas e procedimentos internos implementados.

A Direcdo de Conformidade continuara a assegurar o acompanhamento periédico de todas as

medidas adotadas ou a adotar. Sem prejuizo, emitem-se as seguintes recomendagdes, com vista ao

reforco continuo do sistema de controlo interno:

1.

Implementacdo de um mecanismo de reporte semestral por parte das unidades organicas,
para garantir o acompanhamento continuo da execugao do PPR e mitigar eventuais falhas

de resposta;

Refor¢o da comunicagao interna relativamente as obrigacGes decorrentes do RGPC, com

especial atencdo as areas que registaram omissdes ou falhas de reporte;

Integragdo plena das unidades organicas recentemente criadas no ciclo de avaliagcdo do PPR
de 2025, assegurando o levantamento e a classificagdo dos riscos préprios associados as

respetivas atividades;

Avaliagdo continua da eficacia das medidas implementadas, com foco nas medidas de

natureza transversal ou de controlo estrutural, promovendo ajustes sempre que necessario;

Estabelecimento de um plano regular de forma¢ao em matéria de ética e prevencdo da
corrupgdo, com vista a continua sensibilizacdo de todos os colaboradores e dirigentes da

Sociedade.

Este Relatério serd apresentado ao Conselho de Administracdo e ao drgdo de fiscalizacdo da

Sociedade, nos termos do artigo 6.2 do RGPC, e disponibilizado no website institucional, conforme

previsto na legislacdo aplicavel.
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