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INFORME DE FISCALITZACI~ DEL COMF'TE 
GENERAL DE LA GENERALITAT VALENCIANA 

DE L'EXERCICI 1989 

VOLUM VI 

SERVEI VALENCIA DE SALUT 

1.1 Finalitat de l'informe 

Aquest informe es refereix al compte del Servei Valen- 
cia de Salut corresponent a l'exercici pressupostari de 1989 
i la seua finalitat és la de complir el manament legal con- 
tingut en la Llei 611985 de la Generalitat Valenciana, d ' l l  
de maig, de Sindicatura de Comptes, que en l'art. 8 con- 
templa l'examen i censura per part d'aquesta institució del 
Compte General de la Generalitat Valenciana, en el qual 
s'integra el del Servei Valencia de Salut. 

1.2 Antecedents i marc legal 

L'evolució de l'estructura del sistema sanitari espanyol i 
en particular el valencia, ha vingut determinat en els da- 
rrers anys pel desenvolupament del text constitucional. .En 
aquest sentit, aquesta evolució té dues connotacions fona- 
mentals; la primera és el reconeixement en els arts. 43 i 49 
del nostre text normatiu fonamental, del dret de tots els 
ciutadans a la protecció de la salut, i la segona l'establi- 
ment en l'art. 149.1, apartats 16 i 17, de les competkncies 
de 1'Estat en materia de Sanitat i Seguretat Social, on es 
configura l'assistencia sanitaria de la Seguretat Social com 
una competencia compartida entre 1'Estat i les comunitats 
autonomes, en la qual es reserva a 1'Estat la competencia 
exclusiva sobre sanitat exterior, bases de coordinació gene- 
ral de sanitat, legislació sobreproductes farmackutics, així 
com sobre la legislació basica i regim economic de la Se- 
guretat Social, sense perjudici del'execució dels seus ser- 
veis per part de les comunitats autonomes. 

Aquestes previsions constitucionals s'han desenvolupat 
a través de la Llei 1411986, General de Sanitat, que esta- 
bleix les bases per a reestructurar la sanitat de forma unita- 
ria i vertebrada i en la qual s'indiquen com a principis fo- 
namentals el d'universalització de l'assistencia sanitaria, 
l'atenció integral de la salut, la unificació de totes les es- 
tructures i els serveis públics en el Sistema Nacional de 
Salut format pels Serveis de Salut de les Comunitats Auto- 
nomes, el financament mixt, principalment per mitja de les 
aportacions de l'Estat, les comunitats autonomes, les cor- 
poracions locals i del Sistema de Seguretat Social; també 
s'introdueixen diversos mecanismes de participació social. 

A fi d'acomplir amb els objectius de la Llei General de 
Sanitat i constituir un sistema únic i armonitzador dels re- 
cursos sanitaris públics existents a la Comunitat Valencia- 
na i fer front a la transferencia de competencies en materia 
sanitaria rebudes de 1'Administració central amb efectes 
del primer de gener de 1988, segons 1'Acord de 30 de julio1 

INFORME DE FISCALIZACIÓN DE LA CUENTA GE- 
NERAL DE LA GENERALITAT VALENCIANA DEL 

EJERCICIO 1989 

VOLUMEN VI 

SERVICIO VALENCIANO DE SALUD 

1.1 Finalidad del Informe 

El presente informe se refiere a la Cuenta del Servicio 
Valenciano de Salud correspondiente al ejercicio presu- 
puestario de 1989 y su finalidad es la de cumplimentar el 
mandato legal contenido en la Ley 611985 de la Generalitat 
Valenciana, de 11 de mayo, de Sindicatura de Cuentas, que 
contempla en su artículo 8 el examen y censura por parte 
de esta Institución de las Cuentas generales de la Generali- 
tat Valenciana, en los que se integra la del Servicio Valen- 
ciano de Salud. 

1.2 Antecedentes y marco legal 

La evolución de la estructura del sistema sanitario espa- 
ñol, y en particular del valenciano, en los últimos años, 
viene determinada por el desarrollo del texto constitucio- 
nal. En este sentido, dicha evolución tiene dos connotacio- 
nes fundamentales; la primera es el reconocimiento en los 
artículos 43 y 49 de nuestro texto normativo fundamental 
del derecho de todos los ciudadanos a la protección de la 
salud, y la segunda es el establecimiento, en el artículo 
149.1, apartados 16 y 17, de las competencias del Estado 
en materia de Sanidad y Seguridad Social, configurándose 
la asistencia sanitaria de la Seguridad Social como compe- 
tencia compartida entre el Estado y las Comunidades Au- 
tónomas, en la que se reserva al Estado competencia exclu- 
siva sobre sanidad exterior, bases de coordinación general 
de la sanidad, legislación sobre productos farmacéuticos, 
así como sobre legislación básica y régimen económico de 
la Seguridad Social, sin perjuicio de la ejecución de sus 
servicios por las Comunidades Autónomas. 

Estas previsiones constitucionales se han desarrollado a 
través de la Ley 1411986, General de Sanidad, mediante la 
cual se establecen las bases para reestructurar la sanidad de 
forma unitaria y vertebrada, y en la que se establecen como 
principios fundamentales, el de universalización de la asis- 
tencia sanitaria, la atención integral de la salud, la unifica- 
ción. de todas las estructuras y servicios públicos en el Sis- 
tema Nacional de Salud formado por los Servicios de 
Salud de las Comunidades Autónomas, la financiación 
mixta, principalmente mediante aportaciones del Estado, 
las Comunidades Autónomas, las Corporaciones Locales y 
del Sistema de Seguridad Social, y también se introducen 
diversos mecanismos de participación social. 

Con el fin de cumplir con los objetivos de la Ley Gene- 
ral de Sanidad, y constituir un sistema único y armoniza- 
dor de los recursos sanitarios públicos existentes en la Co- 
munidad Valenciana y hacer frente a la transferencia de 
competencias en materia sanitaria recibidas de la Adminis- 
tración Central con efecto 1 de enero de 1988, en virtud 
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de 1987, sobre el traspas de funcions i serveis de 1'Institut 
Nacional de Salut, aprovat pel Reial Decret 1.61211987, de 
27 de novembre; per la Generalitat mitjancant la Llei 
811987, de 4 de desembre, que crea el Servei Valencia de 
Salut com a organisme autonom de naturalesa administrati- 
va de la Generalitat, dotat de personalitat jurídica i que té 
per objecte la protecció i promoció de la salut i l'atenció 
sanitaria en l ' h b i t  de la Comunitat Valenciana, per a la 
qual cosa gestiona i presta els serveis relatius a aquesta 
materia orientades a garantir i fer efectiu el dret constitu- 
cional a la protecció de la salut. El Servei Valencia de Sa- 
lut esta adscrit a la Conselleria de Sanitat i Consum. 

1.3 Aspectes generals i organitzatius 

1.3.1 Organització del SVS 

L'organització del SVS esta regulada en el capítol 111 de 
laseua llei de creació i en el títol 11 del seu reglament d'or- 
ganització i funcionament, en el qual es distingeix entre els 
Grgans superiors que són el Consell dlAdministració, el Di- 
rector i el Consell de Salut, i els organs de gestió, agrupats 
entre els Serveis Centrals i les Arees de Salut. 

Els Serveis Centrals de gestió corresponen a la Secreta- 
ria General, la qual integra totes les unitats i els serveis ad- 
ministratius del SVS, estructurats en cinc direccions per a 
la gestió, exercint les funcions de la seua coordinació in- 
tema. 

L'organització territorial s'estructura al voltant de les 
Arees de Salut, les quals constitueixen les unitats fona- 
mentals del Sistema Sanitari i es responsabilitzen de la 
gestió unitaria dels centres i els establiments del seu ambit 
territorial. Al mateix temps aquestes es divideixen en Zo- 
nes Basiques de Salut, on en cadascuna hi haura un Centre 
de Salut per a l'atenció primaria. Cada Area de Salut estara 
vinculada o dispondra, almenys, d'un Hospital General. 

Per mitja de l'Ordre de 2 de maig de 1986, de la Conse- 
lleria de Sanitat i Consum, es van delimitar provisional- 
ment les Zones de Salut de la Comunitat Valenciana i es 
constituiren 23 arees provisionals, de les quals l 'kea de sa- 
lut d'Alcoi -creada per l'Ordre de 10 de febrer de 1989 de 
la Conselleria de Sanitat i Consum- es va establir la prime- 
ra, d'acord amb els criteris de la Llei 811987 del Semei Va- 
lencia de Salut. 

Fins que no estiga implantada la nova organització te- 
rritorial estructurada al voltant de les Arees de Salut, les 
Delegacions del SVS d'Alacant, Castelló i Valencia -crea- 
des pel Decret 20811987 del Consell de la Generalitat- són 
les unitats directives encarregades de la gestió de l'organis- 
me en el seu ambit territorial i els que en la practica assu- 
meixen totes les funcions i mitjans personals i materials de 
les Delegacions Provincials de SINSALUD. 

Les Delegacions són uns centres importantíssims dins 
l'estructura del SVS, ja que gestionen directament un 47'5 
% del pressupost total. A més, també depén d'aquestes el 
funcionament de tots els hospitals, centres on es gestiona 
el 44'8 % del pressupost del SVS. 

1.3.2 Hospitals 

Els hospitals, que estaran vinculats a les Arees de Salut, 
són els establiments encarregats de l'intemament clínic i 
l'assistencia especialitzada, i la seua organització esta re- 

del Acuerdo de 30 de julio de 1987 sobre traspaso de fun- 
ciones y servicios del Instituto Nacional de la Salud, apro- 
bado mediante Real Decreto 161211987 de 27 de noviem- 
bre, la Generalitat mediante Ley 811987 de 4 de diciembre 
crea el Servicio Valenciano de Salud como organismo au- 
tónomo de naturaleza administrativa de la Generalitat, do- 
tado de personalidad jurídica y que tiene por objeto la pro- 
tección y promoción de la salud y la atención sanitaria en 
el ámbito de la Comunidad Valenciana, para lo que gestio- 
na y presta los servicios relativos a esta materia orientadas 
a garantizar y hacer efectivo el derecho constitucional a la 
protección de la salud. El Servicio Valenciano de Salud 
está adscrito a la Conselleria de Sanidad y Consumo. 

1.3. Aspectos generales y organizativos 

1.3.1 Organización del SVS 

La organización del SVS está regulada en el Capítulo 
111 de su Ley de creación, y en el Título 11 de su Reglamen- 
to de organización y funcionamiento, en el que se distin- 
gue entre órganos superiores que son el Consejo de Admi- 
nistración, el Director, y el Consejo de Salud, y órganos de 
gestión, agrupados entre los Servicios Centrales y las Are- 
as de Salud. 

Los Servicios Centrales de gestión corresponden a la 
Secretaría General, que integra todas las unidades y semi- 
cios administrativos del SVS, estructurado8 en cinco direc- 
ciones para la gestión, ejerciendo las funciones de coordi- 
nación interna de los mismos. 

La organización territorial se estructura en tomo a las 
Areas de Salud que constituyen las unidades fundamenta- 
les del Sistema Sanitario, responsabilizándose de la gestión 
unitaria de los centros y establecimientos de su ámbito te- 
rritorial. Estas a su vez se dividen en Zonas Básicas de Sa- 
lud, en cada una de las cuales existirá un Centro de Salud 
para la atención primaria. Cada Area de Salud estará vin- 
culada, o dispondrá, al menos, de un Hospital General. 

Mediante la Orden 2 de mayo de 1986, de la Conselle- 
ria de Sanidad y Consumo se delimitaron provisionalmente 
las Zonas de Salud de la Comunidad Valenciana, estable- 
ciéndose 23 áreas provisionales, siendo el área de salud de 
Alcoi creada por Orden de 10 de febrero de 1989 de la 
Conselleria d e  Sanidad y Consumo la primera establecida, 
de acuerdo con los criterios de la Ley 811987 del Servicio 
Valenciano de Salud. 

Hasta tanto no esté implantada la nueva organización 
territorial estructurada en tomo a las Areas de Salud, son 
las Delegaciones del SVS en Alicante, Castellón y Valen- 
cia creadas por el Decreto 20811987 del Consell de la Ge- 
neralitat, las unidades directivas encargadas de la gestión 
del organismo en su ámbito territorial, y que en la práctica 
asumen todas las funciones y medios personales y materia- 
les de las Delegaciones Provinciales del INSALUD. 

Las Delegaciones son unos centros importantísimos 
dentro de la estructura del SVS, ya que gestionan directa- 
mente un 47'5% del presupuesto total. Además, de ellas 
dependen funcionalmente todos los hospitales, centros en 
los que se gestiona el 44,8% del presupuesto del SVS. 

1.3.2 Hospitales 

Los hospitales, que estarán vinculados a las área de sa- 
lud, son los establecimientos encargados del internamiento 
clínico y de la asistencia especializada, y cuya organiza- 
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gulada pel reglament sobre l'estructura, l'organització i el 
funcionament dels hospitals (Reial Decret 52111987). 

Durant els darrers anys s'ha produit una alta rotació en 
els llocs de direcció en diversos hospitals, cosa que inevi- 
tablement origina una falta de continuitat en la implantació 
de directrius i polítiques marcades per la Direcció, ja que 
no es disposa de temps suficient per a la seua consecució. 
També s'hi ha observat la falta d'una dotació suficient de 
caps intermedis en l'hrea administrativa i en general una 
informatització insuficient, circumsthncies que evident- 
ment dificulten una gestió hgil i eficac. 

Durant 1989, s'ha treballat en la implantació de les me- 
sures establertes en l'Ordre de la Conselleria de Sanitat i 
Consum, de 15 de novembre de 1988, la qual regula la 
Unitat de Documentació Clínica i Admissió de Centres 
Hospitalaris; per aquesta raó, els problemes indicats en l'a- 
partat 16.2 de l'informe de l'any 1988 han estat esmenats o 
en curs de solució. En 1990 esta informatitzant-se aquesta 
unitat clínica a fi d'agilitar i millorar la seua gestió. 

En general els béns d'immobilitzat dels hospitals no es- 
tan adequadament registrats en inventaris, ja que aquests - 
si n'hi ha- no permeten la identificació física ni reflectei- 
xen l'estat real d'aquests béns, perquk en la practica alguns 
elements estan deteriorats o obsolets. Els inventaris no re- 
flecteixen tampoc que en els hospitals hi ha equips 
informhtics i material de laboratori, cedits en alguns casos 
pels proveidors per a l'ús dels centres. Cal reforcar els pro- 
cediments i els sistemes de registre, control i custodia dels 
béns de l'immobilitzat material dels hospitals. 

1.3.3 La Direcció de R2gim Econdmic de la Seguretat So- 
cial 

La Direcció de Rkgim Econbmic de la Seguretat Social, 
integrada en la Conselleria d'Economia i Hisenda, desen- 
volupa una tasca important en el terreny financer i de la 
gestió econbmica del SVS, i va ser creada pel Decret 
10511987, de 7 de setembre; té com a principals funcions 
aquelles que es refereixen a: 

a) Responsabilitzar-se davant els brgans competents de 
llAdministració central, de totes les relacions financeres 
que calguen per a dur a terme la gestió econbmica dels ser- 
veis transpassats i la liquidació definitiva de cada exercici. 

b) Elaboració d'avantprojectes d'ingressos i despeses 
corresponents a les entitats gestores de la Seguretat Social. 

C) Rebre, informar i tramitar les propostes de modifica- 
cions pressuposthries. 

d) Establir les bases i directrius de la gestió econbmica 
dels serveis transferits i determinar els criteris pels quals es 
regirh el pla de provisió de fons, la peridificació dels paga- 
ments i la gestió dels seus ingressos; és l'brgan competent 
per a la seua modificació i execució i al mateix temps, té 
atribuida la facultat del control econbmic del Sistema de la 
Seguretat Social a la Comunitat Valenciana. 

1.3.4 La Intervenció Delegada 

El Servei Valencia de Salut, com a entitat autbnoma de 
carhcter administratiu de la Generalitat, esta subjecte a la 

ción está regulada por el Reglamento sobre estructura, or- 
ganización y funcionamiento de los hospitales (Real De- 
creto 52111987). 

En varios hospitales, durante los últimos años, se ha 
producido una alta rotación en los puestos directivos, lo 
que inevitablemente origina una falta de continuidad en la 
implantación de las directrices y políticas marcadas por la 
Dirección, al no disponerse del tiempo suficiente para su 
consecución. También se ha observado la falta de una do- 
tación suficiente de mandos intermedios en el área admi- 
nistrativa y en general una insuficiente informatización, 
circunstancias que evidentemente dificultan una ágil y efi- 
caz gestión. 

Durante 1989 se ha estado trabajando en la implanta- 
ción de las medidas establecidas en la Orden de la Conse- 
lleria de Sanidad y Consumo, de 15 de noviembre de 1988, 
por la que se regula la Unidad de Documentación Clínica y 
Admisión de los Centros Hospitalarios, por lo que los pro- 
blemas indicados en el a~artado 16.2 del Informe del año 
1988 están subsanados o en curso de solución. Se está pro- 
cediendo en 1990 a informatizar esta unidad clínica con 
objeto de agilizar y mejorar su gestión. 

En general los bienes de inmovilizado de los hospitales 
no están adecuadamente registrados en inventarios, pues 
éstos -cuando existen- no permiten la identificación física 
ni reflejan el estado real de dichos bienes, ya que en la 
práctica algunos elementos están deteriorados u obsoletos. 
Los inventarios tampoco reflejan que en los hospitales 
existen equipos informáticos y material de laboratorio ce- 
didos en algunos casos por los proveedores para uso de los 
centros. Es necesario reforzar los procedimientos y siste- 
mas de registro, control y custodia de los bienes de inmo- 
vilizado material de los hospitales. 

1.3.3 La Dirección de Régimen Económico de la Seguri- 
dad Social 

La Dirección de Régimen Económico de la Seguridad 
Social, integrada en la Conselleria de Economía y Hacien- 
da, desarrolla una importante labor en el terreno financiero 
y de la gestión económica del SVS, fue creada por Decreto 
105/1987 de 7 de septiembre y tiene como principales fun- 
ciones las referidas a: 

a) Responsabilizarse ante los Organos competentes de 
la Administración Central de todas las relaciones financie- 
ras que fueran necesarias para llevar a cabo la gestión eco- 
nómica de los servicios traspasados y la liquidación defini- 
tiva de cada ejercicio. 

b) Elaboración de anteproyectos de ingresos y gastos 
correspondientes a las Entidades gestoras de la Seguridad 
Social. 

c) Recibir, informar y tramitar las propuestas de modifi- 
caciones presupuestarias. 

d) Establecer bases y directrices de gestión económica 
de los servicios transferidos determinando los criterios por 
los que se regirá el plan de provisión de fondos, la periodi- 
ficación de los pagos y la gestión de sus ingresos, siendo el 
órgano competente para su modificación y ejecución, atri- 
buyéndole a su vez la facultad de control económico del 
Sistema de la Seguridad Social en la Comunidad Valencia- 
na. 

1.3.4 La Intervención Delegada 

El Servicio Valenciano de Salud, como entidad autóno- 
ma de carácter administrativo de la Generalitat, está sujeto 
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funció interventora exercida per la Intervemció General de 
la Generalitat Valenciana (IGGV), que manté una interven- 
ció delegada en el SVS amb tres serveis territorials en ca- 
dascuna de les províncies de la Comunitat, i que estan si- 
tuades físicament en les dependkncies de les delegacions 
territorials del SVS. Les funcions de la IGGV són les que 
vénen delimitades en la Llei d'Hisenda Pública de la Gene- 
ralitat. 

1.3.5 Conclusions i recomanacions 

a) Amb la deguda planificació i els estudis previs, cal 
aprofundir en el desenv~lu~ament del marc temtorial sani- 
tari establert per la legislació vigent, és a dir, en la implan- 
tació de les Arees de Salut. 

Cal considerar que la implantació de les Arees de Salut 
en els termes literals establerts en la Llei General de Sani- 
tat, implicaria més o menys la creació de 15 hees amb els 
seus corresponents organs i unitats administratives, així 
com la desaparició de les actuals delegacions temtorials, ja 
que les seues funcions serien assumides per aquelles. La 
prudent política de la implantació d'Arees de Salut per part 
de la Generalitat ve justificada per la multiplicació de l'a- 
pare11 burocratic i el previsible augment de les despeses 
corrents que es produiria en multiplicar, sense una planifi- 
cació previa acurada, els centres gestors "temtorials". 

b) D'acord amb ia recomanació 3.1.7 b) de l'informe de 
l'exercici de 1988, durant 1989 i 1990 el SVS s'ha dotat de 
personal tecnic qualificat en l'area de gestió economica 
dels diversos centres. Tot i aixo, es considera que cal conti- 
nuar aquest procés fins arribar a uns nivells raonables. 

c) Malgrat que el primer de gener de 1990, es posas en 
funcionament el nou sistema informatic de gestió, la qual 
cosa ha representat una important millora respecte de la si- 
tuació anterior a aquesta data, es considera aplicable en 
bona part la recomanació 3.1.7.c) de l'informe de l'exercici 
anterior. Per tant es recomana que s'aprofundesca en el de- 
senvolupament de procediments de gestió comuns per a 
tots els centres del SVS i s'augmenten els mitjans informa- 
tics disponibles en els diversos centres del SVS, de forma 
coordinada i homogknia, ja que s'han detectat diferencies 
importants en els recursos d'aquest tipus, disponibles en 
cada centre. 

2. CONTINGUT DELS COMPTES PRESENTADES 

2.1 Requisits legals 

El Servei Valencia de Salut, per ser una entitat autono- 
ma de carhcter administratiu de la Generalitat Valenciana, 
esta subjecte a les disposicions de la Llei General Pressu- 
postaria i de la Llei d'Hisenda Pública de la Generalitat; la 
seua estructura, el procediment i l'elaboració, l'execució i 
la liquidació del pressupost, es regeixen per les esmenta- 
des normes. Desenvolupant aquesta llei, la Intervenció 
General de la Generalitat Valenciana va dictar la Resolu- 
ció de 10 de gener de 1989 sobre la comptabilitat dels Or- 
ganismes Autonoms de la Generalitat Valenciana, per la 
qual s'aprovaven els models de comptes que han de retre 
aquestes entitats i que consten dels documents següents: 

a) Liquidació del pressuspost 
b) Comptes de resultats 

a la función interventora desempeñada por la Intervención 
General de la Generalitat Valenciana (IGGV), que mantie- 
ne una Intervención Delegada en el SVS con tres Servicios 
Territoriales en cada una de las provincias de la Comuni- 
dad, y ubicadas físicamente en las dependencias de las De- 
legaciones Territoriales del SVS. Las funciones de la 
IGGV son las que vienen delimitadas en la Ley de Hacien- 
da Pública de la Generalitat. 

1.3.5 Conclusiones y recomendaciones 

a) Con la debida planificación y estudios previos, se 
debe p-fundizar en el desarrollo del marco territorial sani- 
tario establecido por la legislación vigente, es decir en la 
implantación de las Areas de Salud. 

Hay que tener en consideración que la implantación de 
las Areas de Salud en los términos literales establecidos en 
la Ley General de Sanidad, implican's la creación de alre- 
dedor de 15 áreas con sus correspondientes órganos y uni- 
dades administrativas, así como la desaparición de las ac- 
tuales Delegaciones Territoriales, ya que las funciones de 
éstas serían asumidas por aquellas. La prudente política de 
la implantación de las Areas de Salud por parte de la Ge- 
neralitat viene justificada por la multiplicación del aparato 
burocrático y el previsible aumento de los gastos corrientes 
que se produciría al multiplicar sin una cuidadosa planifi- 
cación previa, los centros gestores "territoriales". 

b) Durante 1989 y 1990 el SVS se ha ido dotando, en 1í- 
nea con la recomendación 3.1.7 b) del Informe del ejerci- 
cio 1988, de personal técnico cualificado en el área de ges- 
tión económica de los distintos centros. A pesar de ello, se 
considera que debe continuar ese proceso hasta alcanzar 
unos niveles razonables. 

c) A pesar de la entrada en funcionamiento el 1 de ene- 
ro de 1990 del nuevo sistema informático de gestión, lo 
que ha supuesto una importante mejora respecto de la si- 
tuación anterior a esa fecha, se considera aplicable en bue- 
na parte la recomendación 3.1.7.c) del Informe del ejerci- 
cio anterior. Por tanto se recomienda que se profundice en 
el desarrollo de procedimientos de gestión comunes para 
todos los centros del SVS, y se aumenten los medios infor- 
máticos disponibles en los distintos centros del SVS de 
forma coordinada y homogénea, ya que se han detectado 
importantes diferencias en los recursos de este tipo dispo- 
nibles en cada centro. 

2. CONTENIDO DE LAS CUENTAS PRESENTADAS 

2.1 Requisitos legales 

El Servicio Valenciano de Salud, en tanto que entidad 
autónoma de carácter administrativo de la Generalitat Va- 
lenciana, está sujeto a las disposiciones de la Ley General 
Presupuestaria y de la Ley de Hacienda Pública de la Ge- 
neralitat, rigiéndose por las mencionadas normas la estruc- 
tura, procedimiento y elaboración, ejecución y liquidación 
de su presupuesto. En desarrollo de dicha Ley, la Interven- 
ción General de la Generalitat Valenciana dictó Resolución 
de 10 de enero de 1989 sobre contabilidad de los Organis- 
mos Autónomos de la Generalitat Valenciana, por la que se 
aprobaban los modelos de cuentas a rendir por esas entida- 
des y que constan de los siguientes documentos: 

a) Liquidación del presupuesto 
b) Cuentas de Resultados 
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C) Balanc de situació 
d) Operacions de pressuposts tancats 
e) Operacions extrapressuposthries 

A més de les obligacions comptables i de la presenta- 
ció de comptes, indicades previament, per ser una entitat 
autonoma de la Generalitat Valenciana, el Servei Valencia 
de Salut, com a organ gestor de les funcions i serveis pro- 
cedents de l'INSALUD, ha d'ajustar la seua gestió patri- 
monial, pressupostaria, comptable i economica al rkgim 
de la Seguretat Social (art. 36 de la Llei 811987 del SVS). 

2.2 Sistema comptable i de registre 

L'operativa comptable durant 1989 ha estat idkntica a la 
de l'exercici anterior, és a dir, la Gerencia Informatica i la 
Tresoreria General de la Seguretat Social han continuat re- 
alitzant el tractament informhtic de la documentació 
comptable efectuant el pagament material dels pagaments 
ordenats pel SVS i enviant tota la informació comptable i 
pressupostaria als centres gestors del SVS. 

A f i  de disposar d'un sistema informatic de gestió 
economico-administratiu propi i descentralitzat per al Ser- 
vei Valencia de Salut i integrar totalment la seua tresoreria 
en la de la Generalitat fent efectiu el principi de caixa úni- 
ca, en 1988 es van iniciar els treballs que conduien a 
aquesta finalitat i durant l'exercici 1989 s'han efectuat si- 
mulacions amb informació real per a comprovar el correc- 
te funcionament d'aquest sistema informatic, el qual ha 
entrat en funcionament i és operatiu en el seu aspecte de 
gestió pressupostaria des del primer de gener de 1990. 

La nova aplicació informatica, contempla els següents 
sistemes que miran implantant-s'hi progressivament: 

a) Comptabilitat general i pressupostaria 
b) Gestió de tercers 
c) Gestió de pagaments 
d) Tractament i comptabilització d'ingressos 
e) Seguiment de projectes d'inversió 
f) Seguiment d'acomptes 
g) Comptabilització de les nbmines 

Com a normes comptables generals estan l'Ordre, de 20 
d'octubre de 1981, del Ministeri de Treball i Seguretat So- 
cial, que implanta el Pla General de Comptabilitat en el 
sistema de la Seguretat Social, i I'Ordre, de 21 de gener de 
1989, del mateix ministeri, que regula la comptabilitat i el 
seguiment pressupostari de la Seguretat Social; a més, hi 
són aplicables les normes específiques de la Generalitat 
Valenciana, en particular la Instrucció, de 13 de desembre 
de 1989, de la Intervqnció General, que adapta aquest marc 
normatiu a les característiques del nou sistema informatic 
per a la gestió del SVS. 

2.3 Presentació dels comptes 

La informació referent a la liquidació del pressupost del 
Servei Valencia de Salut de l'exercici de 1989 presentada 
per la Intervenció General a la Sindicatura de Comptes 
amb data 29 de juny de 1990, consta dels documents se- 
güents: 

c) Balance de Situación 
d) Operaciones de Presupuestos Cerrados 
e) Operaciones Extrapresupuestarias 

Además de las obligaciones contables y de presentación 
de cuentas debidas a su naturaleza de entidad autónoma de 
la Generalitat Valenciana, indicadas previamente, el Servi- 
cio Valenciano de Salud como órgano gestor de las funcio- 
nes y servicios procedentes del INSALUD debe ajustar su 
gestión patrimonial, presupuestaria, contable y económica 
al régimen de la Seguridad Social (artículo 36 de la Ley 
811987 del SVS). 

2.2 Sistema contable y de registro 

La operativa contable durante 1989, ha sido idéntica a 
la del ejercicio anterior, es decir, la Gerencia de Informáti- 
ca y la Tesorería General de la Seguridad Social ha conti- 
nuado realizando el tratamiento informático de la docu- 
mentación contable, efectuando el pago material de los 
pagos ordenados por el SVS, y enviando toda la informa- 
ción contable y presupuestaria a los centros gestores del 
svs. 

Con objeto de disponer de un sistema informático de 
gestión económico-administrativo propio y descentralizado 
para el Servicio Valenciano de Salud, e integrar totalmente 
su tesorería en la de la Gkneralitat haciendo efectivo el 
principio de caja única, en 1988 se iniciaron los trabajos 
conducentes a este fin y durante el ejercicio 1989 se han 
estado efectuando simulaciones con información real para 
comprobar el correcto funcionamiento de este sistema in- 
formático el cual ha entrado en funcionamiento y es opera- 
tivo en su aspecto de gestión presupuestaria desde el 1 de 
enero de 1990. 

La nueva aplicación informática, contempla los siguien- 
tes sistemas, que se irán implantando progresivamente: 

a) Contabilidad general y presupuestaria. 
b) Gestión de terceros 
c) Gestión de Pagos 
d) Tratamiento y contabilización de ingresos 
e) Seguimiento de proyectos de inversión 
f) Seguimiento de anticipos 
g) Contabilización de nóminas 

Como normas contables generales están la Orden de 
20/10/8 1 del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, que 
implanta el Plan General de Contabilidad en el sistema de 
la Seguridad Social, y la Orden de 21/1/89 del Ministerio 
de Trabajo y Seguridad Social, que regula la Contabilidad 
y seguimiento presupuestario de la Seguridad Social, y 
adicionalmente son aplicables las normas específicas de la 
Generalitat Valenciana, en particular la 1 n s ~ c c i ó n  de 13 
de diciembre de 1989 de la Intervención General adaptan- 
do este marco normativo a las características del nuevo sis- ' 
tema informático para la gestión del SVS. 

2.3 Presentación de las cuentas 

La información referente a la Liquidación del presu- 
puesto del Servicio Valenciano de Salud del ejercicio 1989 
presentada por la Intervención General a la Sindicatura de 
Cuentas, con fecha 29 de junio de 1990 consta de los si- 
guientes documentos: 
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Cuadro 2 .2  
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- Liquidació del pressupost de l'exercici de 1989 (vegeu 
quadre 2.1). 

- Estat de la situació dels fons a 31-12-89 (vegeu qua- 
dre 2.2). Inclou el moviment dels fons pressupostaris i 
extrapressupostaris. 

- Estat d'execució de l'exercici de 1989 (vegeu quadre 
4.1). Es la relació d'execució del pressupost de despeses 
per capítols pressupostaris de l'exercici. 

2.4 Aspectes rellevants 

Els comptes retuts no inclouen tots els documents re- 
querits perles  disposcions aplicables, en particular els 
comptes de resultats i el balanc de situació. Esta previst 
que aquesta situació es resolga en el moment en quk la 
nova aplicació informatica de gestió economico-adminis- 
trativa, que es comenta en l'apartat 2.2, siga plenament 
operativa. 

No es disposa tampoc de la liquidació del pressupost 
d'ingressos per capítols ni d'un adequat suport comptable 
de dita liquidació, situació que ha quedat esmenada amb 
l'entrada en funcionament del nou sistema informatic de 
gestió. 

2.5 Resultat de l'exercici 

Segons els comptes retuts, el resultat de l'exercici, en 
milions de pessetes, és el següent: 

Total ingressos 200.846'5 
Total despeses 195.065'5 
Resultat de l'exercici 5.781'0 

Per a valorar adequadament aquest resultat de l'exercici 
segons la liquidació presentada, cal considerar els factors 
següents: 

a) Els romanents de l'exercici de 1989 incorporats a l'e- 
xercici de 1990 pugen a 5.718'0 milions de pessetes (vegeu 
l'apartat 11.2.1). 

b) Les obligacions no reconegudes a 31 desembre de 
1989 (vegeu l'apartat 11.2.3), pugen a 2.004'2 milions de 
pessetes. 

c) Les obligacions del SVS, comptabilitzades en 1989 
en la seció 10 del pressupost de la Generalitat, pugen a 
9.837'4 milions de pessetes (vegeu l'apartat 11.2.2). 

d) Per a liauidar les transferkncies de ltAdministració 
central a la Comunitat Valenciana, corresponents a l'exerci- 
ci de 1989 i les obligacions pendents d'exercicis anteriors, 
s'ha rebut un financament addicional, segons s'indica en 
l'apartat 10.3.1, per un import de 29.261'3 milions de pes- 
setes. 

e) Els ingressos de l'exercici de 1989 dels centres del 
SVS, analitzats en l'apartat 10.3.3, no imputats al pressu- 
post d'ingressos del SVS, a 31 de desembre de 1989, pugen 
a 119'8 milions de pessetes. 

f) L'aportació del pressupost de la Generalitat Valencia- 
na, destinada a financar les despeses derivades de disposi- 
cions propies en materia de personal, puja a 2.779 milions 
de pessetes (vegeu l'apartat 10.3.2). 

g) Els pagaments realitzats en 1989 per part de la Tre- 
soreria de la Seguretat Social corresponents a les despeses 
de 1987 i descomptades directament dels ingressos pel 
SVS, pugen a 844'5 milions de pessetes (vegeu l'apartat 
10.1.~). 

- Liquidación presupuesto ejercicio 1989. (Ver cuadro 
2.1). 

- Estado de situación de fondos a 31-12-1989. (Ver el 
cuadro 2.2). Incluye los movimientos de fondos presupues- 
tarios y extrapresupuestarios. 

- Estado de ejecución del ejercicio 1989. (Ver cuadro 
4.1). Es el listado de ejecución del presupuesto de gastos a 
nivel de capítulo presupuestario, del ejercicio. 

2.4 Aspectos relevantes 

Las cuentas rendidas no incluyen todos los documentos 
requeridos por las disposiciones aplicables, en particular 
las Cuentas de Resultados y el Balance de Situación. Esta 
situación está previsto que sea resuelta en el momento en 
que la nueva aplicación informática de gestión econó- 
mica-administrativa, que se comenta en el apartado 2.2, 
sea plenamente operativa. 

Tampoco se dispone de la liquidación del presupuesto 
de ingresos a nivel de capítulos, ni de un adecuado soporte 
contable de dicha liquidación, situación que ha quedado 
subsanada con la entrada en funcionamiento del nuevo sis- 
tema informático de gestión. 

2.5 Resultado del ejercicio 

El resultado del ejercicio según las Cuentas rendidas es 
el siguiente, en millones de pesetas: 

Total ingresos 200.846,5 
Total gastos 195.065,5 
Resultado del ejercicio 5.781,O 

Para valorar adecuadamente este resultado del ejercicio 
según la Liquidación presentada, hay que considerar los si- 
guientes factores: 

a) Los remanentes del ejercicio 1989 incorporados al 
ejercicio 1990 ascienden a 5.781,O millones de pesetas, 
(ver apartado 11.2.1). 

b) Las obligaciones no reconocidas al 31 de diciembre 
de 1989, (ver apartado 11.2.3), ascienden a 2.004,2 millo- 
nes de pesetas. 

c) Las obligaciones del SVS, contabilizadas en 1989 en 
la sección 10 del presupuesto de la Generalitat, ascienden a 
9.837,4 millones de pesetas (ver apartado 11.2.2). 

d) Para liquidar las transferencias de la Administración 
Central a la Comunidad Valenciana, correspondientes al 
ejercicio de 1989 y obligaciones pendientes de ejercicios 
anteriores, se ha recibido una financiación adicional, según 
se indica en el apartado 10.3.1, por importe 29.261,3 mi- 
llones de pesetas. 

e) Los ingresos del ejercicio 1989 de los centros del 
SVS, analizados en el apartado 10.3.3, no imputados al 
presupuesto de ingresos del SVS al 31 de diciembre de 
1989 ascienden a 119,8 millones de pesetas. 

f) La aportación del Presupuesto de la Generalitat Va- 
lenciana, destinada a financiar los gastos derivados de dis- 
posiciones propias en materia de personal asciende a 2.779 
millones de pesetas, (ver apartado 10.3.2). 

g) Los pagos realizados en 1989 por la Tesorería de la 
Seguridad Social correspondientes a gastos de 1987, des- 
contados directamente de los ingresos por el SVS, ascien- 
den a 844,5 millones de pesetas (ver apartado 10.1.c). 
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2.6 Conclusions i recomanacions 

a) No existeix un adequat suport comptable de la liqui- 
dació del pressupost d'ingressos de 1989, per no estar con- 
templat en el suport informatic que ha prestat la Tresoreria 
de la Seguretat Social fins el tancament de l'exercici de 
1989. 

b) Pel que fa a la liquidació del pressupost de despeses, 
el suport comptable que se'ns ha facilitat pot considerar-se 
adequat, llevat d'allb que es refereix a la fase pressuposta- 
ria del pagament, ja que per raó del sistema comptable 
aplicat pel SVS durant 1988 i 1989, no ha estat possible 
conéixer els pagaments realitzats per capítol, article o con- 
cepte pressupostari. 

c) Tenint en compte tots els factors indicats prkviament 
en l'apartat 2.5 i les dificultats per poder efectuar un tal1 
exacte entre els exercicis de 1988 i 1989, el balanc econb- 
mic dels serveis gestionats pel SVS durant el període de 
1988 i 1989, dóna un resultat de -0'3 milers de milions de 
pessetes, tal com podeu veure en el resum següent expres- 
sat en milers de milions: 

Transferkncies de 1'INSALUD: 
- Liquidació de l'exercici de 1988 
- Liquidació de l'exercici de 1989 
- Obligacions 1988 i anteriors 

Ingressos per prestació de serveis 

- Exercici de 1988 
- Exercici de 1989 
- Pendents d'imputar a 31-12-89 

Reclamacions per inundacions 
Finangament de la Generalitat 

Total ingresos 

Liquidació de despeses SVS 1988 
Liquidació de despeses SVS 1989 
Romanents SVS, 3 1-12-89 
Obligacions no reconegudes a 3 1-12-89 
Anul.lació d'obligacions de 1988 i 1989 
Despeses de 1987 pagades en 1989 
Despeses pagades per la G.V. en 1989 

Total despeses 

Resultat total acumulat -0'3 

3. CREDITS AUTORITZATS EN L'ESTAT DE DESPE- 
SES 1 LES SEUES MODIFICACIONS 

3.1 Informació pressupostaria i comentari 

El pressupost inicial aprovat per les Corts Valencianes 
per la Llei 1211988, de 30 de desembre, de Pressuposts de 
la Generalitat Valenciana per a 1989, puja a 163.618'2 mi- 
lionsde pessetes i el total de modificacions netes, practica- 
des en aquest exercici és de 19.829'7 milions de pessetes, 
la qual cosa representa un increment del 12'1 % sobre el 
pressupost inicial; per tant, el pressupost definitiu de l'e- 
xercici corrent és de 183.447'9 milions de pessetes. Aques- 
tes modificacions s'han tramitat mitjancant 51 expedients 
de modificació de crkdits. 

2.6 Conclusiones y recomendaciones 

a) No existe un adecuado soporte ,contable de la Liqui- 
dación del presupuesto de ingresos de 1989, por no estar 
contemplado en el soporte informático prestado por la Te- 
sorería de la Seguridad Social hasta el cierre del ejercicio 
1989. 

b) Respecto de la Liquidación del presupuesto de gastos 
el soportecontable que se  nos ha facilitado puede conside- 
rarse adecuado, excepto en lo que se refiere a la fase presu- 
puestaria del pago, ya que no ha sido posible conocer los 
pagos realizados a nivel de capítulo, artículo o concepto 
presupuestario, debido al sistema contable aplicado por el 
SVS durante 1988 y 1989. 

c) Teniendo en cuenta todos los factores indicados pre- 
viamente en el apartado 2.5 y las dificultades para poder 
efectuar un corte exacto entre los ejercicios 1988 y 1989, 
el balance económico de los servicios gestionados por el 
SVS, durante el periodo 1988 y 1989 arroja un resultado 
de -0,3 miles de millones de pesetas, tal como puede verse 
en el siguiente resumen (en miles de millones): 

Transferencias del INSALUD: 
- Liquidación ejercicio 1988' 
- Liquidación ejercicio 1989 
- Obligaciones 1988 y anteriores 

Ingresos por prestación de servicios: 

- Ejercicio 1988 0,7 
- Ejercicio 1989 1 2  
- Pendientes de imputar al 3 1- 12-89 0, 1 

Reclamación por inundaciones 
Financiación de la Generalitat 

Total ingresos 

Liquidación de gastos SVS 1988 -145,4 
Liquidación de gastos SVS 1989 -177,7 
Remanentes SVS 3 1-12-89 -5,8 
Obligaciones no reconocidas al 31-12-89 -2,O 
Anulación de obligaciones de 1988 y 1989 0,7 
Gastos de 1987 pagados en 1989 -0,8 
Gastos pagados por la G.V. 1989 -9,8 

Total gastos -340,8 

Resultado total acumulado -0.3 

3. CREDITOS AUTORIZADOS EN EL ESTADO DE 
GASTOS Y SUS MODIFICACIONES 

3.1 Información presupuestaria y comentarios a la 
misma 

El presupuesto inicial aprobado por las Cortes Valencia- 
nas por la Ley 1211988 de 30 de diciembre, de Presupues- 
tos de la Generalitat Valenciana para 1989 asciende a 
163.618,2 millones de pesetas, siendo e1,total de las modi- 
ficaciones netas practicadas en ese ejercicio de 19.829,7 
millones de pesetas, lo cual representa un incremento del 
12,1% sobre el presupuesto inicial, siendo por tanto el pre- 
supuesto definitivo del ejercicio comente de 183.447,9 mi- 
llones de pesetas. Estas modificaciones se han tramitado 
por medio de 5 1 expedientes de modificación de créditos. 
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S E R V E I  VALENCIA DE S A L L S  

M o d i f i c a c i a n s  p r e s s u p o s ' J r i e s  exercici 1.989 En m i 1 i a r . s  de p e s s e t e s  

PRESSU- GENERA- TOTRL P R E S ü -  

P O S T  INCORPCRAI. SUeLEMENTS CIONS TRANSFER. W D I F I -  P C S T  % 

CAPITUL I N I C I A L  IIDMANEhTS CREDIT CRCDIT CREDIT CACIONS. F 1 . U  M O D I F I C .  

1 D e s p e s e s  de p e r s o n a :  85.554,3 403,5 1.915,l 3.023,O 1.454,9 6.796,6 92.353,9 7,943 

2 D e s p e a e s  b é n e  c0rr.i serv. 33.967,9 976,9 1.454,7 35,3 (1.526,5) 940,s 34.9C8,4 2,77% 

4 T r a n s f e r e n c i e s   corren:^ 35.900,O 93,2 7.239,6 1.107,O 0,O 8.439,7 44.339,7 23,51% 

6 I n v e r s i o n s  reals 8.100,O 3.556,2 080 0,o 71,6 3.627,8 11.727,8 44,79% 

8 A c t i u s  f i n a n c e r s  

TOTAL E-QRCICI CORRENT 

Q u a d r e  3.1 



Pág. 15.302 251219 1 Número 277 

De l'import total de modificacions, 10.609'4 milions de 
pessetes corresponen a suplements de credit, i 4.165'3 mi- 
lions de pessetes a generacions de credit; la incorporació 
de romanents de l'exercici de 1988 representa un import de 
5.054'9 milions de pessetes. Les resultes incorporades de 
l'exercici 1988 pugen a 17.398'6 milions de pessetes. 

Segons l'origen dels fons que han permés incrementar 
el pressupost corrent, es pot fer la següent classificació, en 

milions de pessetes: 

Incorporació dels romanents de 1988 5.054'9 
Transferencies de 1'INSALUD 11.736'8 
- Per desviació del pressupost 11.063'4 
- Finalistes 673'4 

Majors ingressos en els centres de despesa 1.230'0 
Amb carrec al pressupost 
de la Generalitat Valenciana 1.808'0 

En el pressupost de despeses, tots els capítols presenten 
increments nets sobre la previsió inicial. Els capítols IV, 
"Tranferencies corrents" i 1, "Despeses de personal", amb 
increments de 8.439'7 i 6.796'6 milions de pessetes respec- 
tivament, representen un 23'5 % i un 7'9 % d'augment so- 
bre les seues dotacions inicials. El capítol VI, "Inversions 
reals" incrementa el seu pressupost inicial en 3.627'8 mi- 
lions de pessetes, un 44'8 %. El capítol 11, "Despeses en 
béns corrents i serveis", incrementa les seues dotacions en 
940'5 milions de pessetes, un 2'8 %, i el capítol VIII, "Va- 
riació d'actius financers" en 25 milions de pessetes, un 26'0 
%. Vegeu quadre 3.1. 

Les previsions inicials del pressupost de 1989 estaven 
molt més ajustades a les necessitats reals que en l'exercici 
anterior, i per aquest motiu s'ha tramitat un nombre molt 
inferior d'expedients de modificació, sobretot de trans- 
ferencies de crkdit: 

Exercici Expedients 

Total Transferencies 

Tot seguit s'indica un detall de les modificacions més 
significatives produides, atenent els diferents tipus. . 

3.1.1 Suplements de cr2dit 

Durant l'exercici de 1989 es van produir dos expedients 
de suplement de credit, per un import de 10.609'4 milions 
de pessetes. 

Aquesta quantitat es genera per un major import de la 
previsió de transferencies financeres del Ministeri de Tre- 
ball i Seguretat Social, en compliment dels mecanismes 
prevists en el Reial Decret 1.612/1987 sobre el traspas a la 
Comunitat Valenciana de les funcions i serveis de 1'Institut 
Nacional de Salut (INSALUD), en el seu apartat E, para- 
graf f). 

D'acord amb l'execució del pressupost de 1'INSALUD 
en setembre i octubre de 1989, el percentatge de desviació 

Del importe total de modificaciones, 10.609,4 millones 
de pesetas, corresponden a suplementos de crédito y 
4.165,3 millones de pesetas, a generaciones de crédito; la 
incorporación de remanentes del ejercicio 1988 supone un 
importe de 5.054,9 millones de pesetas. Las resultas incor- 
poradas del ejercicio 1988 ascienden a 17.398,6 millones 
de pesetas. 

Según el origen de los fondos que han permitido incre- 
mentar el presupuesto corriente, se puede hacer la siguien- 
te clasificación, en millones de pesetas: 

Incorporación de remanentes de 1988 5.054,9 
Transferencias del INSALUD 11.736,8 
- por desviación del presupuesto 11.063,4 
- finalistas 673,4 

Mayores ingresos en los centros de gasto 1.230,O 
Con cargo al presupuesto 
de la Generalitat Valenciana 1.808,O 

En el presupuesto de gastos todos los capítulos presen- 
tan incrementos netos sobre su previsión inicial. Los capí- 
tulos IV, Transferencias corrientes y 1, Gastos de personal 
con incrementos 8.439,7 millones de pesetas y 6.796,6 mi- 
llones de pesetas respectivamente, representan un 23,5% y 
un 7,9% de aumento sobre sus dotaciones iniciales. El ca- 
pítulo VI, Inversiones reales incrementa su presupuesto 
inicial en 3.627,8 millones de pesetas, un 44,8%. El capítu- 
lo 11, Gastos en bienes corrientes y servicios, incrementa 
sus dotaciones en 940,5 millones de pesetas, un 2,8%, y el 
capítulo VIII, Variación de activos financieros en 25 millo- 
nes de pesetas, un 26,0%. Ver cuadro 3.1. 

Las previsiones iniciales del presupuesto de 1989 esta- 
ban mucho más ajustadas a las necesidades reales que en el 
ejercicio anterior, y por este motivo se ha tramitado un nú- 
mero muy inferior de expedientes de modificación, sobre 
todo de transferencias de crédito: 

Ejercicio Expedientes 

Total Transferencias 

Se indica a continuación un detalle de las modificacio- 
nes más significativas producidas, atendiendo a los dife- 
rentes tipos. 

3.1.1 Suplementos de crédito 

Durante el ejercicio 1989 se produjeron dos expedientes 
de suplemento de crédito, por un importe de 10.609,4 mi- 
llones de pesetas. 

Esta cantidad se generó por mayor importe de la previ- 
sión de transferencias financieras del Ministerio de Trabajo 
y Seguridad Social, en cumplimiento de los mecanismos 
previstos en el Real Decreto 161211987 sobre traspaso a la 
Comunidad Valenciana de las funciones y servicios del 
Instituto Nacional de la Salud (INSALUD), en su apartado 
E, párrafo f. 

De acuerdo con la ejecución del presupuesto del INSA- 
LUD a septiembre y octubre de 1989, el porcentaje de des- 
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abans esmentat s'estimh en el 12'25 % i el 12'59 %, respec- 
tivament. Per aixb es van generar credits en el pressupost 
del Servei Valencia de Salut per un total de 10.609'4 mi- 
lions de pessetes per aquest concepte, segons el que esta- 
bleixen els arts. 32, 34 i 37 de la Llei 411984, d'Hisenda 
Pública de la Generalitat Valenciana. 

A partir d'aquesta previsió de majors ingressos que s'ha- 
vien de rebre per majors transferkncies del1INSALUD, es- 
van formalitzar dos expedients de suplements de credit: el 
primer, per un import de 3.050'4 milions de pessetes, apro- 
vat el 17 de novembre de 1989; i el segon, per un import 
de 7.559 milions de pessetes, aprovat el 15 de desembre de 
mateix any. 

Els fons es distribuiren financant credits en els diversos 
centres de despesa, en els següents capítols, en milions de 
pessetes: 

Capítol 1 1.915'1 
Capítol 11 1.454'7 
Capítol IV 7.239'6 

TOTAL 10.609'4 

3.1.2 Generacions de cr2dit 

Durant l'exercici de 1989, es van trametre set expe- 
dients de generació de credits per un import de 4.165'3 mi- 
lions de pessetes. 

L'expedient aprovat el 12 de setembre de 1989, d'acord 
amb l'art. 37 de la Llei 411984, dlHisenda Pública de la Ge- 
neralitat Valenciana, per un import de 2.262 milions de 
pessetes, es va destinar íntegrament a financar credits en el 
capítol 1 per les necessitats sorgides de l'aplicació de diver- 
sos acords que afecten tots els programes i centres de des- 
pesa del SVS, i les dotacions dels quals no estaven previs- 
tes en el pressupost inicial. Aquesta generació de credits, 
es financia amb fons procedents de: 

a) 454 milions de pessetes per major import de la previ- 
sió de transferencies financeres del Ministeri de Treball i 
Seguretat Social, en compliment dels mecanismes prevists 
en el Reial Decret 1.61211987, sobre el traspis a la Comu- 
nitat Valenciana de les funcions i serveis de 1'Institut Na- 
cional de la Salud (INSALUD), en virtut del mecanisme 
descrit en l'apartat anterior per als suplements de credit. 

b) 1.808 milions de pessetes de fons propis de la Gene- 
ralitat Valenciana. 

Durant l'exercici es generaren en els centres del Servei 
Valencia de Salut, majors ingressos sobre els pressupostats 
inicialment, cosa que va motivar la formalització de quatre 
expedients de generació de credits per import de 1.230 mi- 
lions de pessetes, segons el que disposa l'art. 37 de la Llei 
411984, d'Hisenda Pública de la Generalitat Valenciana i 
l'art. 11 de l'ordre de 18 de gener de 1988, de la Conselle- 
ria d'Economia i Hisenda. Els fons es distrubuiren fi- 
nancant credits en distints centres de despesa, correspo- 
nents bhsicament al capítol IV. Expressat en milions de 
pessetes: 

Capítol 1 111'1 
Capítol 11 35'3 
Capítol IV 1.083'6 

viación antes referido se estimó en el 12,25% y el 12,59%, 
respectivamente. Por ello se generaron créditos en el pre- 
supuesto del Servicio Valenciano de Salud por un total de 
10.609,4 millones de pesetas por este concepto, según lo 
establecido en los artículos 32, 34 y 37 de la Ley 411984 
de Hacienda Pública de la Generalitat Valenciana. 

A partir de esta previsión de mayores ingresos a recibir 
por mayores transferencias'del INSALUD, se formalizaron 
dos expedientes de suplemento de crédito: el primero, por 
importe de 3.050,4 millones de pesetas, aprobado el 17 de 
noviembre de 1989, y el segundo, por importe de 7.559 
millones de pesetas, aprobado el 15 de diciembre del mis- 
mo año. 

Los fondos se distribuyeron financiando créditos en dis- 
tintos centros de gasto en los siguientes capítulos, en mi- 
llones de pesetas: 

Capítulo 1 1.915,l 
Capítulo 11 1.454,7 
Capítulo IV 7.239,6 

TOTAL 10.609,4 

3.1.2 Generaciones de crédito 

Durante el ejercicio 1989 se tramitaron siete expedien- 
tes de generación de créditos, por un importe de 4.165,3 
millones de pesetas. 

El expediente aprobado el 12 de septiembre de 1989 de 
acuerdo con el art. 37 de la Ley 411984, de Hacienda Pú- 
blica de la Generalitat Valenciana, por importe de 2.262 
millones de pesetas se destinó íntegramente a financiar 
créditos en capítulo 1, por las necesidades surgidas de la 
aplicación de varios acuerdos, que afectan a todos los pro- 
gramas y Centros de gasto del SVS y cuyas dotaciones no 
estaban previstas en el presupuesto inicial. Esta generación 
de créditos se financia con fondos procedentes de: 

a) 454 millones de pesetas por mayor importe de la pre- 
visión de transferencias financieras del Ministerio de Tra- 
bajo y Seguridad Social, en cumplimiento de los mecanis- 
mos previstos en el Real Decreto 161211987 sobre traspaso 
a la Comunidad Valenciana de las funciones y servicios del 
Instituto Nacional de la Salud (INSALUD), en virtud del 
mecanismo descrito en el apartado anterior para los suple- 
mentos de crédito. 

b) 1.808 millones de pesetas de fondos propios de la 
Generalitat Valenciana. 

Durante el ejercicio se generaron en los centros del Ser- 
vicio Valenciano de Salud mayores ingresos sobre los pre- 
supuestados inicialmente, lo que motivó la formalización 
de cuatro expedientes de generación de créditos por impor- 
te de 1.230 millones de pesetas, según lo dispuesto en el 
art. 37 de la Ley 411984 de Hacienda Pública de la Genera- 
litat Valenciana y el art. l l de la Orden de 18 de enero de 
1988 de la Conselleria de Economía y Hacienda. Los fon- 
dos se distribuyeron financiando créditos en distintos Cen- 
tros de gasto, correspondientes básicamente al capítulo IV, 
expresados en millones de pesetas: 

Capítulo 1 111,l 
Capítulo 11 3 5 3  
Capítulo IV 1.083,6 
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El Ministeri de Treball i Seguretat Social efectuh una 
transferencia de f6ns per import de 734'6 milions de pesse- 
tes per tal de financar els diferents programes decarhcter 
sanitari, que no estava prevista inicialment en el pressu- 
post. A chrrec d'aquests fons, es generaren crkdits en diver- 
sos centres de despesa, mitjancant la formalització de dos 
expedients de modificació, d'acord amb l'art. 37 de la Llei 
411984, d'Hisenda Pública de la Generalitat Valenciana. 

En el comencament d'aquest apartat, ja s'ha assenyalat 
que des del punt de vista de l'adequació del pressupost ini- 
cial a les necessitats reals s'ha produit una gran avanc en 
l'elaboració del pressupost de 1989 amb relació al de 1988. 
Per aquest motiu, ha estat possible reduir en gran mesura 
el nombre d'expedients de transferkncies de crkdits forma- 
litzats en l'exercici, i amb aixb s'ha aconseguit una millora 
substancial en l'agilitat de la gestió. 

S'hi han tramitat i aprovat 41 expedients, nombre que 
representa un 6'7 % dels tramitats en l'exercici anterior. 
l'import econbmic d'aquests expedients de transferkncies 
de crkdit és de 15.042'2 milions de pessetes, amb efecte 
nul en el volum total del pressupost, ja que per la seua na- 
turalesa constitueixen redistribucions de crkdits entre dife- 
rents partides pressuposthries. Pel que fa als capítols, 
aquests expedients han originat, en milions de pessetes, els 
moviments nets següents: 

Capítol 1 1.455 
Capítol 11 <1.527> 
Capítol VI 72 

o 

3.1.4 Incorporació de romanents del pressupost de 1988 

L'11 de maig de 1989 es va aprovar un expedient de 
modificació de crkdit per import de 5.054'9 milions de pes- 
setes, per a formalitzar la incorporació de romanents de 
crkdit del pressupost de 1988 al de 1989. 

D'aquesta quantitat, 3.435'4 milions de pessetes corres- 
ponien a crkdits compromesos en ferm en relació amb pro- 
jectes d'inversió en curs (capítol VI), i s'incorporaren en 
1989 a les mateixes aplicacions i pels mateixos imports 
d'origen, d'acord amb l'art. 12 de l'Ordre, de 18 de gener de 
1988, de la Consellena d'Economia i Hisenda. 

La resta, 1.619'5 milions de pessetes, no sustentava 
compromisos en ferm i es destina a incrementar el pressu- 
post de 1989 per l'import necessari per atendre part de les 
obligacions pendents de 1988, corresponents a transac- 
cions que no tinguessen reflex comptable en aquest exerci- 
ci. El Decret 1/1989, del Consell de la Generalitat Valen- 
ciana, autoritza la seua liquidació a c h e c  del pressupost 
de 1989. La incorporació d'aquests crkdits es realitza ba- 
sant-se en el carhcter finalista de les transferkncies de I'IN- 
SALUD per al financament dels serveis del SVS, segons el 
Reial Decret 1.6 1211 989. 

Els fons es distribuiren financant crkdits en diversos 
centres de despesa en els capítols següents, en milions de 
pessetes: 

Capítol 1 403'6 
Capítol 11 976'9 
Capítol IV 93'2 
Capítol VI 3.556'2 
Capítol VI11 25'0 

5.054'9 

El Ministerio de Trabajo y Seguridad Social efectuó una 
transferencia de fondos por importe de 734,6 millones de pe- 
setas para financiar distintos programas de carácter sanitario, 
que no estaba prevista inicialmente en el presupuesto. Con 
cargo a estos fondos se generaron créditos en varios centros 
de gasto, mediante la formalización de dos expedientes de 
modificación, de acuerdo con el artículo 37 de la Ley 
411984, de Hacienda Pública de la Generalitat Valenciana. 

3.1.3 Transferencias de crédito 

Al comienzo de este apartado ya se ha señalado que 
desde el punto de vista de la adecuación del presupuesto 
inicial a las necesidades reales se ha producido un gran 
avance en la elaboración del presupuesto de 1989 en rela- 
ción al de 1988. Por este motivo ha sido posible reducir en 
gran medida el número de expedientes de transferencias de 
crédito formalizados en el ejercicio, logrando con ello una 
sustancial mejora en la agilidad de la gestión. 

Se han tramitado y aprobado 41 expedientes, número 
que representa un 6,7% respecto de los tramitados en el 
ejercicio anterior. El importe económico de estos expedien- 
tes de transferencias de crédito es de 15.042,2 millones de 
pesetas, con efecto nulo en el volumen total del presupues- 
to, dado que por su naturaleza constituyen redistribuciones 
de créditos entre diferentes partidas presupuestarias. A ni- 
vel de capítulos estos expedientes han originado los si- 
guientes movimientos netos, en millones de pesetas: 

Capítulo 1 1.455 
Capítulo 11 <1.527> 
Capítulo VI 72 

o 

3.1.4 Incorporación de remanentes del presupuesto 1988 

El 11 de mayo de 1989 se aprobó un expediente de mo- 
dificación de crédito por importe de 5.054,9 millones de 
pesetas, para formalizar la incorporación de remanentes de 
crédito del presupuesto 1988 al de 1989. 

De esa cantidad, 3.435,4 millones de pesetas correspon- 
dían a créditos comprometidos en firme en relación a pro- 
yectos de inversión en curso (capítulo VI), y se incorpora- 
ron en 1989 a las mismas aplicaciones y por los mismos 
importes de origen en base al art. 12 de la Orden de 18 de 
enero de 1988, de la Conselleria de Economía y Hacienda. 

Los restantes 1.619,s millones de pesetas no sustenta- 
ban compromisos en firme y se destinan a incrementar el 
presupuesto de 1989 por el importe necesario para atender 
parte de las obligaciones pendientes de 1988, correspon- 
dientes a transacciones que no tuvieron reflejo contable en 
dicho ejercicio; el Decreto 111989 del Consell de la Gene- 
ralitat Valenciana autoriza su liquidación con cargo al pre- 
supuesto de 1989. La incorporación de estos créditos se re- 
aliza en base al carácter finalista de las transferencias del 
INSALUD para la financiación de los servicios del SVS, 
según el Real Decreto 161211989. 

Los fondos se distribuyeron financiando créditos en dis- 
tintos centros de gasto en los siguientes capítulos, en mi- 
llones de pesetas: 

Capítulo 1 403,6 
Capítulo 11 976,9 
Capítulo IV 93,2 
Capítulo VI 3.556,2 
Capítulo VI11 25,O 

5.054,9 
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Per a major detall sobre aquest expedient, vegeu l'apar- 
tat 13.2.1 de l'informe de la Sindicatura de 1988. 

3.1.5 Incorporació de les resultes de l'exercici de 1988 

La incorporació de les resultes de l'exercici de 1988, 
s'ha realitzat per imports que en el cas dels ingressos no 
guarden relació amb la liquidació de l'exercici de 1988 
(vegeu l'apartat 10.1); pel que fa a les despeses, s'han in- 
corporat les obligacions pendents segons la liquidació del 
pressupost de 1988, menys una anul.lació d'obligacions per 
250'2 milions de pessetes. 

3.2 Treball realitzat 

S'ha examinat en profunditat una mostra de 23 expe- 
dients de modificació, l'import dels quals, en pessetes, re- 
peresenta un 93'3 % del total dels tramitats. Amb aquesta 
finalitat, se n'han seleccionat els deu de generació i suple- 
ment de credit i tretze de transferkncies de credit entre els 
de major import. Les modificacions s'han comptabilitzat 
adequadament i estan suportades per un expedient tramitat, 
formalitzat i aprovat conformement a la normativa vigent. 

No obstant aixb, s'han tramitat i aprovat almenys quatre 
expedients de transferkncies de credit que afecten despeses 
de personal sense que s'hi justifique adequadament que la 
quantitat, la transferencia de la qual es proposa, no esta 
afecta a cap obligació de pagament, ni ho estara durant la 
resta de I'exercici, segons prescriu l'art. 33.a) de la Llei 
411984, d'Hisenda Pública de la Generalitat Valenciana. La 
documentació d'aquests expedients no inclou tampoc un 
estudi econbmic amb el detall i els requisits establerts per 
l'art. 6.3 B de l'Ordre de la Conselleria d'Economia i Hi- 
senda, de 18 de gener de 1988. 

3.3 Conclusions i recomancions 

a) Com a resultat de les proves i comprovacions realit- 
zades, podeu concloure que les modificacions pressuposta- 
ries produides durant l'exercici de 1989, s'han comptabilit- 
zat sobre la base d'un document comptable suportat pel 
corresponent expedient que ha estat tramitat, formalitzat i 
aprovat conformement a la normativa aplicable, i que els 
procediments seguits estan d'acord amb principis de con- 
trol intem raonable en la materia. Tanmateix s'hi han de- 
tectat algunes diferencies, assenyalades abans, que tot i no 
ser fonamentals, han d'evitar-se reforcant les mesures de 
control intem en la tramitació dels expedients. 

b) Tal com s'ha indicat en l'apartat 3.1, l'elaboració del 
pressupost de 1989 ha estat molt més precisa que la de l'e- 
xercici anterior, amb la qual cosa s'hi han originat i trami- 
tat un nombre molt inferior d'expedients de modificacions 
pressupostaries. Així mateix, elprocés de tramitació d'a- 
auestes modificacions també ha millorat substancialment 
respecte de l'exercici de 1988 i s'hi han esmenat gran part 
de les deficiencies detectades en aqueix any. 

Para mayor detalle sobre este expediente, ver el aparta- 
do 13.2.1 del Informe de la Sindicatura de 1988. 

3.1.5 Incorporación de resultas del ejercicio 1988 

La incorporación de las resultas del ejercicio 1988 se ha 
realizado por importes que en el caso de los ingresos no 
guardan relación con la liquidación del ejercicio 1988 (ver 
apartado 10.1), y respecto de los gastos, se han incorpora- 
do las obligaciones pendientes según la Liquidación del 
presupuesto de 1988, menos una anulación de obligaciones 
por 250,2 millones de pesetas. 

3.2 Trabajo realizado 

Se ha examinado en profundidad una muestra de 23 ex- 
pedientes de modificación, cuyo importe en pesetas repre- 
senta un 93,3% sobre el total de los tramitados; para ello se 
han seleccionado los diez de generación y suplemento de 
crédito y trece de transferencias de crédito entre los de ma- 
yor importe. Las modificaciones se han contabilizado ade- 
cuadamente y están soportadas por un expediente tramita- 
do, formalizado y aprobado de  conformidad con la 
normativa vigente. 

No obstante lo dicho, se han tramitado y aprobado al 
menos cuatro expedientes de transferencias de crédito que 
afectan a gastos de personal, sin que en dichos expedientes 
se justifique adecuadamente que la cantidad cuya transfe- 
rencia se propone no está afecta a obligación alguna de 
pago, ni va a estarlo durante el resto del ejercicio, según 
prescribe el artículo 33.a) de la Ley 411984, de Hacienda 
Pública de la Generalitat Valenciana. La documentación 
de estos expedientes tampoco incluye un estudio económi- 
co con el detalle y requisitos establecidos por el artículo 
6.3 B de la Orden de la-conselleria de   cono mía y Hacien- 
da de 18 de enero de 1988. 

3.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) Como resultado de las pruebas y comprobaciones re- 
alizadas, puede concluirse que las modificaciones presu- 
puestarias producidas durante el ejercicio de 1989 se han 
contabilizado sobre la base de un documento contable, so- 
portado por el correspondiente expediente que ha sido tra- 
mitado, formalizado y aprobado conforme a la normativa 
aplicable y los procedimientos seguidos están de acuerdo 
con principios de control interno razonable en la materia. 
Sin embargo se han detectado algunas deficiencias, señala- 
das anteriormente que pese a no ser fundamentales, deben 
evitarse, reforzando las medidas de control interno en la 
tramitación de los expedientes. 

b) Tal como se ha indicado en el apartado 3.1, la elabo- 
ración del presupuesto de 1989 ha sido mucho más precisa 
que la del ejercicio anterior, con lo que se han originado y 
tramitado un número muy inferior de expedientes de modi- 
ficaciones presupuestarias. Asimismo el proceso de trami- 
tación de estas modificaciones también ha mejorado sus- 
tancialmente respecto del ejercicio 1988, habiéndose 
subsanado gran parte de las deficiencias detectadas ese 
año. 
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4. LIQUIDACIÓ DE L'ESTAT DE DESPESES. ASPEC- 
TES GENERALS z EXECUCI~ 

4.1 Concepte i execució. Comentaris generals 

El quadre 4.1, mostra, en milions de pessetes, I'execu- 
ció del pressupost de despeses per capítols, amb el detall 
de les diverses fases pressupostiiries, a partir de la infor- 
mació facilitada a aquesta Sindicatura, afegint les colum- 
nes indicatives dels percentatges d'execució. Abans és con- 
venient recordar els conceptes detallats en l'esmentat 
quadre i en els quadres que apareixen en els següents capí- 
tols, referents a "Total disposicions" i "Total obligacions", 
a fi de classificar adequadarnent el contingut de la liquida- 
ció. 

El "Total disposicions" indica el total de crkdits com- 
promesos pel SVS, a 31 de desembre de 1989. El grau de 
disposició ve donat pel percentatge que representa el total 
de crkdits compromesos sobre el pressupost definitiu. 

El "Total obligacions" indica el total d'obligacions reco- 
negudes en l'exercici de 1989 i ve el grau d'execució donat 
pel percentatge que implica el total d'obligacions sobre el 
pressupost definitiu; per tant, aquest grau d'execució mesu- 
ra el percentatge del pressupost que ja ha estat material- 
ment executat i ja esta pagat o pendent de pagament a la 
data de la liquidació. 

El grau de compliment ve donat pel percentatge que el 
total de pagaments realitzats representa sobre el total d'o- 
bligacions reconegudes. Per raó de l'actual sistema comp- 
table del SVS no permet obtenir els pagaments realitzats 
desagregadament, és a dir, per capítols, articles i conceptes 
pressupostaris, ja que la informació de la qual es disposa 
només abasta la fase "K" de l'ordenament del pagament, i 
solament es coneixen de forma global els pagaments realit- 
zats per les tresoreries territorials de la Seguretat Social, 
excepcionalment, en aquest informe, es considerara que el 
grau de compliment ve donat per la relació entre els paga- 
ments proposats i les obligacions reconegudes. 

En el quadre 4.2 podeu observar, en milions de pesse- 
tes, el pressupost definitiu de 1989, classificat per centres 
de despesa i per capítols pressupostaris. També podeu veu- 
re la importhcia relativa que cada centre té en el conjunt 
del pressupost del SVS. 

4.2 Conclusions i recomanacions 

Com a resum del treball realitzat en les diverses bees, 
tot seguit s'exposen els aspectes més significatius que en 
sorgeixen. Aquests aspectes fan referencia a la liquidació 
de despeses del pressupost de 1989 pel que fa a la coherkn- 
cia i correspondkncia de xifres, tant intemament com amb 
els registres comptables i també quant al compliment de la 
normativa legal que hi és d'aplicació. 

En l'analisi que s'efectua de cada capítol pressupostari 
de despeses, es presenten els comentaris i les conclusions 
específics que afecten a cadascun; en aquest apartat només 
s'inclouen aquelles conclusions i recomancions d'aplicació 
general. 

a) La liquidació del pressupost de despeses, amb el de- 
tall que figura en el quadre 4.1 sorgeix directament dels re- 
gistres comptables tramesos en aquesta institució. 

4. LIQUIDACIÓN DEL ESTADO DE GASTOS. ASPEC- 
TOS GENERALES Y EJECUCI~N 

4.1 Concepto y ejecución. Comentarios generales 

El cuadro 4.1 muestra, en millones de pesetas, la ejecu- 
ción del presupuesto de gastos por capítulos, con detalle de 
las diversas fases presupuestarias, a partir de la informa- 
ción facilitada a esta Sindicatura, añadiendo las columnas 
indicativas de los porcentajes de ejecución. Antes es con- 
veniente recordar los conceptos detallados en el dicho cua- 
dro y en los cuadros que aparecen en los siguientes capítu- 
los, referentes a "Total Disposiciones" y "Total 
Obligaciones", con el fin de clasificar adecuadamente el 
contenido de la Liquidación. 

El "Total Disposiciones" indica el total de créditos com- 
prometidos por el SVS a 31 de diciembre de 1989. El gra- 
do de disposición viene dado por el porcentaje que el total 
de créditos comprometidos representa sobre el presupuesto 
definitivo. 

El "Total Obligaciones" indica el total de obligaciones 
reconocidas en el ejercicio 1989, y el grado de ejecución 
viene dado por el porcentaje que supone el total de obliga- 
ciones reconocidas sobre el presupuesto definitivo; mide 
por tanto este grado de ejecución el porcentaje del presu- 
puesto que ya ha sido materialmente ejecutado, y ya está 
pagado o pendiente de pago a la fecha de Liquidación. 

El grado de cumplimiento, viene dado por el porcentaje 
que el total de pagos realizados supone sobre el total de 
obligaciones reconocidas. Debido a que el actual sistema 
contable del SVS, no permite obtener los pagos realizados 
a nivel desagregado, es decir a nivel de capítulos, artículos 
y conceptos presupuestarios, ya que a ese nivel la informa- 
ción disponible únicamente alcanza a la fase "KM de orde- 
nación del pago, y sólo se conocen de forma global los pa- 
gos realizados por las Tesorerías Territoriales de  la 
Seguridad Social, excepcionalmente en este Informe, se va 
a considerar que el grado de cumplimiento viene dado por 
la relación entre pagos propuestos y obligaciones reconoci- 
das. 

En el cuadro 4.2 puede observarse en millones de pese- 
tas el presupuesto definitivo de 1989 clasificado por cen- 
tros de gasto y por capítulos presupuestarios. Puede verse 
también la importancia relativa que cada centro tiene en el 
conjunto del presupuesto del SVS. 

4.2 Conclusiones y recomendaciones 

Como resumen del trabajo realizado en las distintas áre- 
as, se exponen a continuación los aspectos más significati- 
vos que surgen del mismo. Estos aspectos hacen referencia 
a la Liquidación de gastos del presupuesto de 1989 en 
cuanto a su coherencia y correspondencia de cifras, tanto 
internamente como con los registros contables, así como al 
cumplimiento de la normativa 1egal.que le es aplicable. 

En el análisis que se efectúa de cada capítulo presu- 
puestario de gastos, se presentan los comentarios y conclu- 
siones específicos que afectan a cada uno de ellos; en este 
apartado se incluyen únicamente aquellas conclusiones y 
recomendaciones de aplicación general. 

a) La Liquidación del presupuesto de gastos, con el de- 
talle que figura en el cuadro 4.1 surge directamente de los 
registros contables remitidos a esta Institución. 



L I Q U I M C I O  DE L I E X E R C I C I  1.989 

PRESüUPOQT DE DESPESES En milion* de paut.6 

TOTAL TOTAL lVTh SALW SALDO SALDO SUW C M  a U  D U L  

P W S U P O S T  MODIFICA- PRESSSUPOST DISPO- OBLIGA- P A O A M E ~ S  SALDO AUTORIT- DISPOSI- OBLIGA- SALDOS DE DIS- D:D<P-DO CO(- 

CAPITOL I N I C I A L  CIONS D B F I N I T I U  AViORITZRTS S I C I O N S  CIONS PROPOSATS PRESSOPOST ZRTS CIONS CIONS ( 8 t 9 t  POSIC. CUCIO P L m  

(1 '2)  (3 -4+9 )  ( 4 - 5 )  (5 -6 )  (6 -7 )  t 1 0 t 1 1 )  (513)  (613)  (716)  

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 ------ ------- 
1 Despeaes de pereonal 85.554.3 6.796.6 92.350.9 91.146,7 91.146.7 90.390.7 87.660.7 1.204.3 0.0 748,O 2.738.0 4.690.) 98.78 97,98 97,0\ 

2 D e i p .  b ins  corrents 1 i e r v .  33.967,9 940,5 34.908,4 34.645.1 34.641.9 31.451.1 .31.936,6 266.5 3,2 190.8 2.514,s 2.975.0 9 9 , 2 \ 9 8 , 7 8  92,78 

4 T r a ~ f a r ¿ n c i e i  corrente 35.900,O 8.439,7 44.339.7 44.281,2 44.281.2 43.899,6 41.039.7 58,5 0,O 381,6 2.859.9 3.300,O 99.98 99.08 93,58 

8 k t i u *  financera 

%AL 
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5 * : : - ' ~ : ~  VALENCIA DE S A L U i  

i.,,..,post 1989 per centres de d e s ~ s a  i c a p l t o l  

- - , s s i f i c a t  p e r  v o l u m  p ressups ta r i  i t i p u s  de centres, p r e s s u p o s t  f i n a l  -. 

D I R E C C I O N S  21.601 11.129 44.340 

4601 H . L ~ F ~  

301 H. G.  A l a c a n t  

4671 H. C l í n i c  U n i v e r s i t .  

4608 H. D r .  ' P e s e t  

1201 H. G. C a s t e l l 6  

304 H. E l x  

4624 H. S a g u n t  

4613 H. A r n a u  V i l a - - v a  

315 H. E l d a  

4625 H. X i t i v a  

303 E. A l c o i  

4611 H. F r a n c . B o r j ~  Z a n d i a  

317 H. V. Joiosa +€:.idorm 

316 H. D é n i a  

1203 H. G r a n  V i a  

4626 H . D r .  M o l i n e r  Z é t e r a  598 120 

4627 H.  alv va-rosa' 488 130 

1209 H. L a  M a g d a 1 e r . c  400 151 

318 S . C a r d . S . V i c t . ? a s p e i g  426 121 

4609 H. R e q u e n a  . 412 56 

4628 H. Com.  G n t i n y c y t  291 60 

B O S P S T A L S  61.168 20.954 

( E n  d l e r a  de p e s s e t e s )  

TOTAL % 

TOTAL 

Quadre 4.2 
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SEñVEI VPXNCIA DE SALUT 

LIQUIDACI3 DEL PRESSUPGST 1.989 

CAPITOL I - DESPESES DE PERSONAL En milions de pessetes  

TOTAL TOTAL TOTAL GRAU GRAU GRAU 

PRESSUPOST DISPO- OBLIGA- PAGAMENTS DE DIS- D'EXE- DE COM- 

AETICLE DEFINITIU SICIOKS CIONS PWPOSATS POSIC. CUCIO PLIMENS 

1 2 3 4 2/1 3/1 4/3 
--- 

10 Alts ,-&-re~~ 32,7 32,7 32,7 32,7 100,0% 100,0% 100,0% 

13 Labcrals 

14 Altre >ersonal 

15 1ncec.a: rendim. i altres 7.596,l . 7.387.9 7.011.5 5.762,9 97,3% 92,3% 82.2% 

16 Quot.lrest.i despeses soc. 18.955.5 18.556.4 18.327.7 17.137.5 97.9% 96,7% 93,5% 

Quadre 5.1 
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Alts chrecs 
Grup A 
Grup B 
Grup C 
Grup D 
Grup E i altres 

Nombre de persones 

Total 29.211 

5.2 Treball realitzat 

A fi d'analitzar si els procediments seguits en materia 
de gestió de personal, elaboració i pagaments de nbmines 
estan d'acord amb la normativa aplicable i els principis ra- 
onables de control intern, així com si els criteris de perio- 
dificació i imputació comptable estan d'acord amb els prin- 
cipis aplicables en la materia, s'han realitzat proves en 
diversos centres de despesa per avaluar els procediments 
aplicats en la practica i verificar el compliment de les nor- 
mes i principis indicats. 

5.3 Aspectes rellevants 

5.3.1 Característiques generals 

Com s'ha dit en l'apartat 5.1 anterior, les despeses de 
personal representen el 50'3 % del pressupost del SVS. A 
més d'aquest fet, que per si mateix indica la importancia 
d'aquest capítol, la concurrencia de diversos factors contri- 
bueix a configurar la complexitat de l'hrea. Aquests factors 
són, entre altres, els següents: 

a) En el SVS hi ha personal subjecte a distints tipus de 
normativa i regims retributius; esta classificat en funciona- 
ris, personal estatutari i personal laboral. 

b) Fins a l'exercici de 1990 no s'ha pogut unificar en un 
sol- centre l'elaboració de les nbmines del personal, tasca 
que durant 1988 i 1989 era realitzada per diversos departa- 
ments i serveis extems, amb una falta d'homogeneitat en la 
seua confecció. 

5.3.2 Registre i expedients de personal 

En les proves i verificacions de les nbmines realitzades, 
s'hi ha observat que els expedients de personal presenten 
un elevat nivel1 de deficiencies i en bona part estan incom- 
plets; per aquest motiu resulten insuficients com a suport 
per a una bona gestió i cal posar en marxa la tasca de do- 
cumentació i elaboració d'aquests expedients. 

En el curs de la fiscalització també s'ha comprovat la no 
existencia d'un registre de personal, malgrat el que preveu 
el Decret 6011986, de 19 de maig, sobre registre de perso- 
nal, -el qual va ser desenvolupat per 1'Ordre de la Conselle- 
ria dlAdministració Pública, de 5 de juny de 1986 i 1'Ordre 
de la Conselleria de Sanitat i Consum, de 21 de setembre 
de 1989- que crea i regula el Registre de Personal adscrit a 
les institucions sanithries del Servei Valencia de Salut. La 
direcció d'aquest registre, es configura com a un brgan de- 
pendent de la Secretaria General Administrativa de la Con- 
selleria de Sanitat i Consum. 

Altos cargos 
Grupo A 
Grupo B 
Grupo C 
Grupo D 
Grupo E y otros 

N q e  personas 

Total 29.211 

5.2. Trabajo realizado 

Con el objetivo de analizar si los procedimientos segui- 
dos en materia de gestión de personal, elaboración y pagos 
de nóminas están de acuerdo con la normativa aplicable y 
con principios razonables de control interno y si los crite- 
rios de periodificación e imputación contable están de 
acuerdo con los principios aplicables en la materia, se han 
realizado pruebas en varios centros de gasto para evaluar 
los procedimientos aplicados en la práctica y verificar el 
cumplimiento de las normas y principios indicados. 

5.3 Aspectos relevantes 

5.3.1 Características generales 

Como se ha indicado en el apartado 5.1 anterior los gas- 
tos de personal representan el 50,3% del presupuesto del 
SVS. Adicionalmente a este hecho, que por sí mismo indi- 
ca la importancia de este capítulo, la concurrencia de di- 
versos factores contribuye a configurar la complejidad del 
área, entre otros: 

a) En el SVS existe personal sujeto a distintos tipos de 
normativa y regímenes retributivos, clasificándose en fun- 
cionarios, personal estatutario y personal laboral. 

b) Hasta el ejercicio 1990 no se ha podido unificar en 
un sólo centro la elaboración de las nóminas del personal, 
tarea que durante 1988 y 1989 era realizada por varios de- 
partamentos y servicios externos, con una falta de homoge- 
neidad en la confección de las mismas. 

5.3.2 Registro y expedientes de personal 

En las pruebas y verificaciones de nóminas realizadas, 
se ha observado que los expedientes de personal presentan 
un elevado nivel de deficiencias y están en buena parte in- 
completos, por este motivo resultan insuficientes como so- 
porte para una buena gestión y es necesario poner en mar- 
cha la labor de documentación y elaboración de dichos 
expedientes. 

En el curso de la fiscalización, también se ha compro- 
bado la no existencia de un registro de personal, a pesar de 
lo previsto por el Decreto 6011986, de 19 de mayo, sobre 
registro de personal que fue desarrollado por la Orden de 
la Conselleria de Administración Pública de 5 de junio de 
1986, y la Orden de la Conselleria de Sanidad y Consumo, 
de 21 de septiembre de 1989, que crea y regula el Registro 
del Personal adscrito a las Instituciones Sanitarias del Ser- 
vicio Valenciano de Salud. La jefatura de este Registro se 
configura como un órgano dependiente de la Secretaría 
General Administrativa de la Conselleria de Sanidad y 
Consumo. 
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El personal adscrit als Serveis Centrals i Territorials de 
la Conselleria de Sanitat i Consum i als Serveis Centrals i 
Delegacions del SVS, roman en l'ambit d'aplicació del Re- 
gistre de personal de la Generalitat Valenciana. 

Encara que en 1988 es va comeqar a recopilar les da- 
des corresponents al personal sanitari i estatutari a fi d'as- 
sentar les bases documentals d'un registre de personal ac- 
tualitzat i suficient, a la data actual encara no s'ha avanFat 
prou en la ineludible tasca d'iniciar efectivament el registre 
de personal del SVS. 

El personal adscrito a los Servicios Centrales y Territo- 
riales de la Conselleria de Sanidad y Consumo y a los Ser- 
vicios Centrales y Delegaciones del SVS permanece en el 
ámbito de aplicación del Registro de Personal de la Gene- 
ralitat Valenciana. 

Aunque en 1988 se comezaron a recopilar los datos co- 
rrespondientes al personal sanitario y estatutario con el ob- 
jeto de sentar las bases documentales de un Registro de 
Personal actualizado y suficiente, en la fecha actual aún no 
se ha avanzado lo bastante en la ineludible tarea de poner 
en marcha efectivamente el Registro de Personal del SVS. 

5.3.3 Retribucions 1 5.3.3 Retribuciones 

Les distintes formes jurídiques de relació laboral del 
personal del SVS, (funcionaris, laborales i personal estatu- 
tari) determinen la subjecció a sistemes retributius distints. 
L'homogeneització d'aquests sistemes incloent la simplifi- 
cació i racionalització del Sistema de Determinació d'Ho- 
noraris, vigent per al personal sanitari adscrit als Centres 
dlAssistencia Primkria, és un dels objectius més importants 
que té el SVS en l'area de personal. Una de les disposi- 
cions que aborden aquest objectiu és el Decret 16911990, 
de 15 d'octubre, sobre retribucions de personal dependent 
del SVS. 

L'Acord del Consell de la Generalitat Valenciana de 16 
d'octubre de 1989, desenvolupat per la Circular 2111989 de 
la Conselleria de Sanitat i Consum, de 17 d'octubre de 
1989, va acordar aplicar al personal estatutari dependent 
del SVS, allb que estableix la Llei 7011978, de 26 de de- 
sembre, quant al reconeixement dels serveis previs prestats 
a l'administració per part dels funcionaris abans del seu no- 
menament definitiu. L'aplicació d'aquestes normes, amb 
caracter retroactiu en els casos parti-culars en que existís 
reclamació previa a llAdministració, representa una con- 
tingencia econbmica a c k e c  del SVS, la importancia de la 
qual s'incrementa perque el col.lectiu afectat ha presentat 
nombroses reclamacions sol.licitant la revisió del sistema 
de valoració dels triennis reconeguts, reclamacions que es- 
tan pendents de resolució definitiva a la data de la redacció 
d'aquest informe. Aquests fets configuren una contingencia 
econbmica a c k e c  del Servei Valencia de Salut, l'import 
de la qual s'estima que pot ser important, i que s'espera 
siga compensat amb les transferencies que corresponguen 
per la desviació que la mateixa circumstancia produesca en 
el pressupost de 1'INSALUD no transferit. 

Durant 1989 eren nombrosos els treballadors del SVS 
que prestaven serveis en centres distints als que foren con- 
tractats i les seues retribucuions figuraven a carrec dels 
centres d'origen. Així mateix, les comissions de servei con- 
cedides al personal, es prorrogaven habitualment per peno- 
des de temps superiors als prevists per a aquesta situació 
per la normativa vigent. En el curs de la revisió efectuada 
en l'hospital "La Fe", detectkem que hi havia 182 treballa- 
dors contractats temporalment per aquest hospital per a 
prestar serveis en altres centres, i unes 50 persones de la 
seua plantilla estaven en comissió de serveis, en altres cen- 
tres. En el Serveis Centrals del SVS, es trobaven en comis- 
sió de serveis 12 treballadors de la plantilla dels Serveis 
Territorials de Valencia i 6 d'altres organismes. 

Las distintas formas jurídicas de relación laboral del 
personal del SVS (funcionarios, laborales y personal esta- 
tutario) determinan la suieción a distintos sistemas retribu- 
tivos. La homogeneización de estos sistemas incluyendo la 
simplificación y racionalización del Sistema de Determina- 
ción de Honorarios, vigente para el personal sanitario ads- 
crito a los Centros de Asistencia Primaria, es uno de los 
objetivos más importantes que en el área de personal tiene 
el SVS. Una de las disposiciones que abordan este objetivo 
es el Decreto 16911990 de 15 de octubre, sobre retribucio- 
nes del personal dependiente del SVS. 

El Acuerdo del Consell de la Generalitat Valenciana de 
16 de octubre de 1989, desarrollado por la Circular 
2111989 de la Conselleria de Sanidad y Consumo, de 17 de 
octubre de 1989, acordó la aplicación al personal estatuta- 
rio dependiente del SVS de lo establecido por la Ley 
7011978, de 26 de diciembre en cuanto al reconocimiento 
de los servicios previos prestados a la Administración por 
los funcionarios antes de su nombramiento definitivo. La 
aplicación de estas normas, con carácter retroactivo en los 
casos particulares en que existiera reclamación previa a la 
Administración, representa una contingencia económica a 
cargo del SVS cuya importancia se incrementa porque el 
colectivo afectado ha presentado numerosas reclamaciones 
solicitando la revisión del sistema de valoración de los 
trienios reconocidos, reclamaciones que están pendientes 
de resolución definitiva a la fecha de redacción del presen- 
te Informe. Estos hechos configuran una contingencia eco- 
nómica a cargo del Servicio Valenciano de Salud, cuyo im- 
porte se estima que puede ser importante, y que se espera 
sea compensado con las transferencias que correspondan 
por la desviación que la misma circunstancia produzca en 
el presupuesto del INSALUD no transferido. 

Durante 1989 eran numerosos los empleados del SVS 
que prestaban servicios en centros distintos a aquellos en 
los que fueron contratados y sus retribuciones figuraban a 
cargo de los centros de origen, asimismo las comisiones 
del servicio concedidas al personal se prorrogaban habi- 
tualmente por períodos de tiempo superiores a los previs- 
tÓs para esta situación por la normativa vigente. En el cur- 
so de la revisión efectuada en el  hospital "La Fe" 
detectamos que 182 empleados contratados~temporalmente 
por dicho hospital con el objeto de prestar servicios en 
otros centros y unas 50 personas de la plantilla del mismo 
estaban en comisión de servicios, en otros centros. En los 
Servicios Centrales del SVS se encontraban en comisión 
de servicio doce empleados de la plantilla de los Servicios 
Territoriales de Valencia y seis de otros organismos. 
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5.3.4 Elaboració i comptabilització de les nomines / 5.3.4 Elaboración y contabilización de las nóminas 

En 1988 i 1989. les nbmines s'han elaborat en diversos 
centres propis i en serveis extems. Aquesta situació gene- 
rava dificultats per a posar en practica una política global 
en l'irea de nbmines i personal. 

Els centres de despesa gestionen i controlen les varia- 
cions i modificacions arnb incidencia en les nbmines (al- 
tes, baixes, etc) del seu personal, pero les delegacions te- 
rritorial~ s'encarreguen en bona part de les tasques de 
control i tramesa dels comunicats i resums corresponents a 
cada servei on s'elaboren les nbmines perquk aquestes mo- 
dificacions siguen incorporades als fitxers dels sistemes in- 
formhtics respectius. 

Els procesos informhtics elaboren unes llistes-resums 
amb els imports mensuals de despeses de personal classifi- 
cades per codis comptables; pero en molts casos resulta 
necessari reelaborar manualment les xifres per a adequar- 
les abans de la seua imputació comptable definitiva, a cau- 
sa de la inadequació dels codis comptables del procés in- 
formatic al sistema del pressupost del SVS. 

L'existencia de diversos centres d'elaboració de nbmi- 
nes impossibilita la formalització d'un procediment unifi- 
cat per a comunicar les modificacions. El procés inclou 
una excesiva quantitat de tasques i registres manuals, cosa 
que incrementa el risc d'escometre errors i exigeix una ex- 
cessiva dedicació per part del personal destinat als serveis. 

No obstant aixb, cal indicar que gran part de la pro- 
blemhtica citada se solucionarh al llarg de 1990 amb la 
centralització en el centre de procés de dades del SVS de 
l'elaboració de les nbmines i l'establiment de noves normes 
sobre la confecció, fiscalització, comptabilització i paga- 
ment de les nbmines del personal del SVS mitjancant 1'0r- 
dre conjunta de les Conselleries d'Economia i Hisenda i 
Sanitat i Consum de data 21 de marc de 1990. 

El SVS no ha comptabilitzat en el pressupost de 1989 la 
provisió per pagues extraordinhries meritades i no perce- 
budes a 31 de desembre de 1989, l'import de les quals re- 
presentaria un ajust que incrementaria les despeses de per- 
sonal de l'exercici en una quantia significativa. 

Almenys per un import de 170'9 milions de pessetes, hi 
han hagut transaccions que han estat comptabilitzades a 
c k e c  de conceptes inadequats, incomplint així el que es- 
tableix l'art. 18 de la Llei 1211988, de Pressuposts de la 
Generalitat Valenciana per a 1989. 

5.3.5 Cotitzacions a la Seguretat Social 

El calcul de les cotitzacions a la Seguretat Social i mu- 
tualitats forma part dels procesos informhtics de nbmines, 
pero posteriorment cal efectuar una laboriosa tasca manual 
de revisió i ajust de les quotes obtingudes per a arribar als 
imports definitius, fonamentalment a causa de l'existencia 
de diversos processos de nbmina i perque es produeixen 
nombroses modificacions individuals -altes i baixes- des- 
prés del tancament del procés informatic. 

A 3 1 de desembre de 1989 existien contingencies per la 
possibilitat que foren practicats requeriments i actes de 
descobert per part de la Tresoreria de la Seguretat SoEial a 
centres de despesa del Servei Valencia de Salut i que pos- 
teriorment, durant 1990, han estat liquidats totalment per la 
Tresoreria de la Seguretat Social. 

El SVS, seguint un criteri homogeni al de la Generalitat 

En 1988 y 1989 las nóminas se han elaborado en diver- 
sos centros propios y en servicios externos. Esta situación 
generaba dificultades en orden a poner en práctica una po- 
lítica global en el área de nóminas y personal. 

Los centros de gasto gestionan y controlan las variacio- 
nes y modificaciones con incidencia en las nóminas (altas, 
bajas, etc.) de su personal, pero las Delegaciones Territo- 
riales se encargan de buena parte de las tareas de control y 
remisión de los partes y resúmenes correspondientes a 
cada servicio en donde se elaboran las nóminas, para que 
dichas modificaciones sean incorporadas a los ficheros de 
los sistemas informáticos respectivos. 

Los procesos informáticos elaboran unos listados-resu- 
men con los importes mensuales de gastos de personal cla- 
sificados por códigos contables; pero en muchos casbs re- 
sulta necesario reelaborar manualmente las cifras para 
adecuarlas antes de su imputación contable definitiva, por 
la inadecuación de los códigos contables del proceso infor- 
mático al sistema del presupuesto del SVS. 

La existencia de varios centros de elaboración de nómi- 
nas imposibilita la formalización de un procedimiento uni- 
ficado para comunicar las modificaciones. El proceso in- 
cluye una excesiva cantidad de tareas y registros manuales, 
lo cual incrementa el riesgo de cometer errores y exige una 
excesiva dedicación por parte del personal destinado en los 
servicios. 

Sin embargo hay que indicar que buena parte de la pro- 
blemática citada se va a solucionar a lo largo de 1990, con 
la centralización en el Centro de proceso de datos del SVS 
de la elaboración de las nóminas, y el establecimiento de 
nuevas normas sobre confección, fiscalización, contabili- 
zación y pago de las nóminas del personal del SVS me- 
diante la Orden conjunta de las Conselleries de Economía 
y Hacienda y Sanidad y Consumo de fecha 21 de marzo de 
1990. 

El SVS no ha contabilizado en el presupuesto de 1989 
la provisión por pagas extras devengadas y no percibidas a 
31 de diciembre de 1989, cuyo importe representaría un 
ajuste incrementando los gastos de personal del ejercicio 
en cuantía significativa. 

Transacciones por importe de al menos 170,9 millones 
de pesetas han sido contabilizadas con cargo a conceptos 
inadecuados, incumpliendo lo establecido por el artículo 
18 de la Ley 1211988, de Presupuestos de la Generalitat 
Valenciana para 1989. 

5.3.5 Cotizaciones a la Seguridad Social 

El cálculo de las cotizaciones a la Seguridad Social y 
Mutuas forma parte de los procesos informáticos de nómi- 
nas. Pero resulta necesario efectiiar posteriormente una la- 
boriosa tarea manual de revisión y ajuste de las cuotas ob- 
tenidas para llegar a los importes definitivos, debido 
fundamentalmente a la existencia de varios procesos de 
nómina y a que se producen numerosas modificaciones in- 
dividuales -altas y bajas- después del cierre del proceso in- 
formático. 

Al 31 de diciembre de 1989 existían contingencias por 
la posibilidad de que fueran practicados requerimientos y 
actas de descubierto por la Tesorería de la Seguridad So- 
cial a centros de gasto del Servicio Valenciano de Salud, y 
que posteriormente, durante 1990, han sido liquidados to- 
talmente por la Tesorería de la Seguridad Social. 

El SVS, siguiendo un criterio homogéneo al de la Gene- 
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Valenciana, no ha ingressat quotes de cotització al Fons de 
Garantia Salarial pel personal funcionari, de la qual cosa es 
deriva una contingencia a c k e c  de l'organisme per la pos- 
sibilitat que la inspecció del treball reclame aquestes quo- 
tes. 

5.3.6 Retencions a compte de l'lmpost sobre la  e en da de 
les Persones Físiques 

Els processos informatics calculen mensualment les re- 
tencions individuals. En algun col.lectiu de treballadors, 
els tipus de retenció individual sobre les nbmines no s'ha 
actualitzat al comencament de l'exercici. No s'ha confec- 
cionat tampoc en algun centre la relació nominal de pre- 
ceptors (model 190) que exigeix la normativa sobre 1'IRPF 
vigent. Per aquests motius poden derivar-se contingencies 
fiscals a c k e c  del SVS. 

5.4 Conclusions i recomanacions 

a) Cal aplicar els mitjans necessaris per a reforqar el 
control intern i esmenar les insuficiencies en materia de 
nbmines i assumptes de personal que s'han indicat en els 
apartats anteriors. En relació amb a@, cal assenyalar que a 
partir de gener de 1990 s'ha centralitzat l'elaboració de les 
nbmines, amb la qual cosa s'espera esmenar gran part de 
les deficiencies de gestió indicades a l'hora d'homogeneit- 
zar el sistema de confecció de nbmines de personal. La 
mateixa finalitat ha perseguit la publicació de l'Ordre de 21 
de marq de 1990 sobre la confecció, fiscalització, compta- 
bilització i pagament de les nbmines del personal del SVS. 

b) Cal optimar la utilització dels mitjans informhtics 
disponibles i dotar dels que els calguen els departaments 
que es responsabilitzen de les tasques de gestió de personal 
i nbrnines. 

c) Es ineludible aplicar elsmitjans necessaris per acon- 
seguir l'engegament efectiu del registre de personal i l'ade- 
quada posada al dia i manteniment dels expedients de per- 
sonal. 

6. DESPESES EN BENS CORRENTS 1 SERVEIS 

6.1 Concepte i execució. Comentaris generals 

En aquest capítol es registren les despeses correspo- 
nents a l'adquisició de béns corrents, serveis i subministra: 
ments necessaris per al funcionament dels Centres del Ser- 
vei Valencia de Salut. 

El pressupost definitiu de 1989 puja a 34.908'4 milions 
de pessetes, cosa que representa el 19'2 '3% del pressupost 
total del SVS i un increment del 29'3 % respecte del pres- 
supost definitiu de l'exercici de 1988. 

La major part de les despeses d'aquest capítol es con- 
centra en els hospitals que, amb 20.954 milions de pesse- 
tes, aclaparen el 60'0 % del pressupost definitiu total. 

Les delegacions territorials i serveis centrals, amb 
11.129 milions de pessetes representen el 31'9 % de les 
despeses referides principalment a concerts d'assistencia 
sanitaria. Altres centres, amb 2.826 milions de pessetes, re- 
presenten el 8'1 % del pressupost del capítol. 

ralitat Valenciana, no ha ingresado cuotas de cotización al 
Fondo de Garantía Salarial por el personal funcionario, de 
lo que se deriva una contingencia a cargo del organismo 
por la posibilidad de que dichas cuotas sean reclamadas 
por la inspección del trabajo. 

5.3.6 Retenciones a cuenta del Impuesto sobre la Renta 
de las Personas Físicas 

Los procesos informáticos calculan mensualmente las 
retenciones individuales. Los tipos de retención individual 
sobre las nóminas no se han actualizado al comienzo del 
ejercicio en algún colectivo de empleados. Tampoco se ha 
confeccionado en algún centro la relación nominal de per- 
ceptores (modelo 190) que exige la normativa sobre el 
IRPF vigente. Por estos motivos pueden derivarsecontin- 
gencias fiscales a cargo del SVS. 

5.4 Conclusiones y recomendaciones 

a) Es preciso aplicar los medios necesarios para refor- 
zar el control inteso y a subsanar las insuficiencias en ma- 
teria de nóminas y asuntos de personal que se han indicado 
en los apartados anteriores. ~n relación con esto hay que 
señalar que se ha procedido a la centralización de la elabo- 
ración de las nóminas a partir del 1 de enero de 1990 con 
lo que se espera subsanar buena parte de las deficiencias 
de gestión indicadas al homogeneizar el sistema de confec- 
ción de nóminas del personal. El mismo fin ha perseguido 
la publicación de la Orden de 21 de marzo de 1990 sobre 
confección, fiscalización, contabilización y pago de las nó- 
minas del personal del SVS. 

b) Es necesario optimizar la utilización de los medios 
informáticos disponibles y dotar de los necesarios a los de- 
partamentos que se responsabilizan de las tareas de gestión 
de uersonal v nóminas. , 

C) Es ineludible aplicar los medios necesarios para con- 
seguir la efectiva puesta en marcha del Registro de Perso- 
nal, y la adecuada puesta al día y mantenimiento de los ex- 
pedientes de personal. 

6. GASTOS EN BIENES CORRIENTES Y SERVICIOS 

6.1 Concepto y ejecución. Comentarios generales 

En este capítulo se registran los gastos correspondientes 
a la adquisición de bienes corrientes, servicios y suminis- 
tros necesarios para el funcionamiento de los Centros del 
Servicio Valenciano de Salud. 

El presupuesto definitivo de 1989 asciende a 34.908,4 
millones de-pesetas, lo que representa el 19,2% del presu- 
puesto total del SVS, y un incremento del 29,3% respecto 
del presupuesto definitivo del ejercicio 1988. 

La mayor parte de los gastos de este capítulo se concen- 
tra en los hospitales, que con 20.954 millones de pesetas, 
absorben el 60,0% del presupuesto definitivo total. Las 
Delegaciones Temtoriales Y Servicios Centrales represen- 
tan el 3 1,9% de los gastos, con 11.129 millones de pesetas 
referidos principalmente a conciertos de asistencia sanita- 
ria. Otros centros, con 2.826 millones de pesetas, represen- 
tan el 8,1% del presupuesto del capítulo. 
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sERVEI VALENCIA DE SALUT 

LIQUIDACIO DEL PRESSUPOST 1.989 

CRPITOL 11 - DESPESES EN BENS CORRMTS 1 SWVXIS 

mlnxn TOTAL TOTAL GRAU GRAU amu 
PRESSUPOST DISPO- OBLIGA- PAüMRNTS DE DIS- D'EXg- DE m- 

ARTICLE DEFINITIU SICICmS CIOPlS PROPOSATS POSIC. CUCIO PLiMfENT 1988 

1 2 3. 4 2/1 3/1 4/3 -0- 
---- 

21 Reparacions 1 conservació 1.521,5 1.470,6 1.450,8 1.383,4 96,6% 95,3% 95,48 1.232 

22 Mater. ,subministr. i altres 22.337,4 22.218,7 22.067,l 21.232,7 99,59 98,8% 96,2% 16.615 

23 Indemnitz. ra6 servei 115,5 90,l 87,4 74,4 78,0\ 75,7% 85,1* 45 

25 Concert. dlassist.sanithria 10.680,3 10.643,7 10.643,2 9.047,s 99,78 99,7* 85,0% 8.723 

Quadre 6.1 
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El total de disposicions puja a 34.641'9 milions de pes- 
setes, xifra que implica un grau de compromís de 99'2 %, 
que és alt. Les obligacions reconegudes són 34.451'1 mi- 
lions de pessetes, la qual cosa indica un grau d'execució 
del 98'7 %, que resulta satisfactori. 

En el quadre 6.1 podeu veure un detall per articles, de 
l'execució pressupostaria del capítol2. 

6.2 Aspectes rellevants 

Les tasques de contractació i gestió, relatives a les tran- 
saccions d'aquest capítol, s'efectuen en cada centre de des- 
pesa. El Servei de Compres i Subministraments dels Ser- 
veis Centrals del SVS efectua la supervisió i seguiment de 
les contractacions de béns i serveis dels diversos centres. 

En els apartats següents es comenten més detalladament 
els components d'aquest capítol. 

6.2.1 Contractes de prestació de serveis de manteniment, 
neteja, seguretat, etc., en centres hospitalaris 

S'ha revisat l'irea de contractació per a la prestació de 
serveis diversos (la majoria de manteniment, neteja, segu- 
retat, etc.) per part d'empreses privades en centres hospita- 
laris, i s'ha observat que gran part d'aquests contractes van 
ser adjudicats anys enrrere i que anualment són prorrogats 
actualitzant els preus inicials d'acord amb els increments 
de tarifes aprovats amb carhcter general. 

Segons la informació disponible, els 338 contractes de 
prestació de serveis en vigencia en els centres hospitalaris, 
estaven distribuits, d'acord amb la seua data d'ajudicació, 
en els rangs següents: 

Data Nombre de 
d'adjudicació contractes 

Total 338 100'0 % 

Encara que el procediment d'actualització de tarifes 
siga completament legal i no hi haja cap impediment d'a- 
questa índole per a la seua aplicació per temps indefinit, 
també sembla que d'acord amb un principi de bona gestió, 
el procés d'adjudició de contractes de prestació de serveis 
amb la corresponent sol.licitud i anilisi de les ofertes con- 
corrents, hauria de ser realitzat amb certa periodicitat (per 
exemple cada cinc anys com a mkim)  i, en especial, es 
convenient que siguen novament adjudicats els contractes 
anteriors a la gestió del SVS. 

S'ha revisat una mostra d'aquests expedients de contrac- 
tes de serveis vigents en 1989 en centres hospitalaris, i s'ha 
detectat que en una part d'aquests faltaven documents exi- 
gits per la normativa aplicable relatius al procés de con- 
tractació. Aquesta absencia de documents en els expe- 
dients esta en relació directa amb la seua antiguitat. 

Encara que els expedients tramitats durant 1988 i 1989 
contenen per regla general la documentació necesshria, S'- 

El total de disposiciones asciende a 34.641,9 millones 
de pesetas, cifra que supone un grado de compromiso del 
99,2%, que es alto. Las obligaciones reconocidas son 
34.451,l millones de pesetas, lo que indica un grado de 
ejecución del 98,7%, que resulta satisfactorio. 

En el cuadro 6.1 puede verse un detalle a nivel de artí- 
culos de la ejecución presupuestaria del capítulo 2. 

6.2 Aspectos relevantes 

Las tareas de contratación y gestión relativas a las tran- 
sacciones de este capítulo se efectúan en cada centro de 
gasto. El Servicio de Compras y Suministros de los Servi- 
cios Centrales del SVS efectúa la supervisión y seguimien- 
to de las contrataciones de bienes y servicios de los distin- 
tos centros. 

En los apartados siguientes se comentan con mayor de- 
talle, los componentes de este capítulo. 

6.2.1 Contratos de prestación de servicios de manteni- 
miento, limpieza, seguridad, etc en centros hospitalarios 

Se ha revisado el área de contratación para la prestación 
de servicios diversos (en su mayoría de mantenimiento, 
limpieza, seguridad, etc) por empresas privadas, en centros 
hospitalarios, habiéndose observado que una buena parte 
de dichos contratos fueron adjudicados varios años atrás, y 
que anualmente son prorrogados actualizando los precios 
iniciales de acuerdo con los incrementos de tarifas 
aprobados con carácter general. 

De acuerdo con la información disponible los 338 con- 
tratos de prestación de servicios en vigor en los centros 
hospitalarios, estaban distribuidos de acuerdo con su fecha 
de adjudicación en los siguientes rangos: 

Fecha de N" de 
adjudicación contratos 

Total 338 100.0% 

A pesar de que el procedimiento de actualización de ta- 
rifas, sea completamente legal, y no haya ningún impedi- 
mento de esta índole para su aplicación por tiempo indefi- 
nido, también parece que, de acuerdo con un principio de 
buena gestión, el proceso de adjudicación de contratos de 
prestación de servicios, con la correspondiente solicitud y 
análisis de ofertas concurrentes, debería ser realizado con 
cierta periodicidad (por ejemplo cada cinco años como má- 
ximo) y en especial, es conveniente que sean nuevamente 
adjudicados todos los contratos anteriores a la gestión del 
svs. 

Se ha revisado una muestra de estos expedientes de 
contratos de servicios vigentes en 1989 en centros hospita- 
larios, detectándose, que en una parte de ellos faltaban do- 
cumentos exigidos por la normativa aplicable relativos al 
proceso de contratación, estando esta ausencia de docu- 
mentos en los expedientes en relación directa con la anti- 
güedad de los mismos. 

Aunque los expedientes tramitados durante 1988 y 
1989 contienen por regla general la documentación preci- 
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han trobat algunes deficikncies formals i un deficient arxiu 
de documents, per la qual cosa es recomana que tots els 
expedients de contractació de serveis continguen tota la 
documentació exigida per la normativa, relativa a totes les 
fases de licitació i contractació, incloent-hi també les in- 
cidkncies posteriors esdevingudes durant la prestació del 
servei. 

6.2.2 Compra de material sanitari i productes farmaceu- 
tics 

Les principals classes de despesa que recull l'art. 22,- 
material, subministraments i altres- es mostren en el qua- 
dre següent, on s'indiquen les obligacions reconegudes en 
l'exercici de 1989, en milions de pessetes: 

Material sanitari 
i productes farmaceutics 13.503'4 
Neteja i condicionament 2.432'5 
Subministraments, aigua, gas, electricitat, etc. 1.647'3 
Productes alimentaris 1.641'5 
Material d'oficina 40 1'9 
Altres conceptes 2.440'5 

Total article 22 22.067'1 

Com podeu veure dins d'aquest gmp destaca la despesa 
de material sanitari i productes farmackutics que represen- 
ta el 61'2 % del total. El SVS té establerts els següents sis- 
temes per a l'adquisició d'aquests productes: 

a) Concurs públic celebrat per part de l'hospital o centre 
de despesa interesada. 

b) Concurs públic centralitzat. 
c) Protocol centralitzat. 
d) Contractació directa. 
Tot i que historicament el metode habitual en els cen- 

tres hospitalaris ha estat l'adquisició de material sanitari i 
productes farmaceutics per contractació directa amb o sen- 
se concurrencia, i, en menor mesura, per concursos públics 
en cada hospital, la tendencia corrent en el SVS és la d'in- 
crementar les adquisiscions mitjancant el sistema de con- 
cursos públics centralitzats o protocols centralitzats. 

En les visites realitzades als centres per a fiscalitzar la 
despesa per aquest concepte, s'ha observat que en alguns 
hospitals no s'ha realitzat cap concurs públic en els últims 
anys per a l'adquisició de material sanitari. També s'ha ob- 
servat que en l'exercici de 1989, s'han efectuat compres ba- 
sant-se en expedients d'adquisició directa d'anys anteriors, 
ja que el criteri seguit és que mentre els proveidors mante- 
nen els preus, se segueix comprant encara queja s'haja co- 
bert la quantitat pactada, i es canvia deproveidor quan al- 
gun d'aquests presenta per escrit una oferta millor, que pot 
ser per oferir millor qualitat almateix preu o igual qualitat 
a preu menor. 

En la mostra revisada dels expedients d'adquisició di- 
recta de material sanitari efectuades pels centres, s'ha ob- 
servat que per regla general no són les ofertes més barates 
les seleccionades, la qual cosa, vistes les peculiaritats tkc- 
niques d'aquests productes, no ha de sorprendre, si bé en 
cada expedient d'adquisició cal deixar constancia de les ra- 
ons per les quals es tria una determinada opció, procedi- 
ment que no és seguit en tots els centres. També s'ha obser- 
vat que llevat dels casos d'adquisició mitjancant protocol o 

sa, se han encontrado algunas deficiencias formales y un 
deficiente archivo de los documentos, por lo que se reco- 
mienda que todos los expedientes de contratación de servi- 
cios, contengan toda la documentación exigida por la nor- 
mativa relativa a todas las fases de licitación y 
contratación, incluyendo también las incidencias posterio- 
res acaecidas durante la prestación del servicio. 

6.2.2 Compra de material sanitario y productos farma- 
céuticos 

Las principales clases de gasto que se recogen en este 
artículo 22, Material, suministros y otros, se muestran en el 
siguiente cuadro, expresado en millones de pesetas, en el 
que se indican las obligaciones reconocidas en el ejercicio 
1989, en millones de pesetas: 

Material sanitario 
y productos farmacéuticos 13.503,4 
Limpieza y aseo 2.432,5 
Suministros, agua, gas, electricidad, etc 1.647,3 
Productos alimenticios 1.641,5 
Material de oficina 401,9 
Otros conceptos 2.440,5 

Total artículo 22 22.067,l 

Como puede verse dentro de este grupo destaca el gasto 
en Material sanitario y productos farmacéuticos que repre- 
senta el 61,2% del total. El SVS tiene establecidos los si- 
guientes sistemas para la adquisición de estos productos: 

a) Concurso público celebrado por el hospital o centro 
de gasto interesado. 

b) Concurso público centralizado. 
c) Protocolo centralizado. 
d) Contratación directa. 
Aunque históricamente el método habitual en los cen- 

tros hospitalarios ha sido la adquisición de material sanita- 
rio y productos farmacéuticos por contratación directa con 
o sin concurrencia, y en menor medida por concursos pú- 
blicos en cada hospital, la tendencia creciente en el SVS es 
la de incrementar las adquisiciones mediante el sistema de 
concursos públicos centralizados o protocolos centraliza- 
dos. 

En las visitas realizadas a los centros para fiscalizar el 
gasto por este concepto, se ha observado que en algunos 
hospitales no se ha realizado ningún concurso público en 
los últimos años para la adquisición de material sanitario. 
También se ha observado que en el ejercicio 1989, se han 
efectuado compras, en base a expedientes de adquisición 
directa de años anteriores, ya que el criterio seguido es que 
mientras los proveedores mantienen los precios, se les si- 
gue comprando, aunque ya se haya cubierto la cantidad 
pactada, cambiando de proveedor cuando éstos presentan 
por escrito una oferta mejor, que puede ser por ofrecer me- 
jor calidad al mismo precio, o, igual calidad a un precio 
menor. 

En la muestra revisada de expedientes de adquisición 
directa de material sanitario efectuadas por los centros, se 
ha observado que por regla general no son las ofertas más 
baratas las seleccionadas, lo cual dadas las peculiaridades 
técnicas de estos productos no debe sorprender, si bien en 
cada expediente de adquisición debe dejarse constancia de 
las razones por las que se eligió una determinada opción, 
procedimiento que no se sigue en todos los centros. Tam- 
bién se ha observado que excepto en casos de adquisición 
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concurs centralitzat, s'han comprat productes identics a di- 
ferents preus en centres diferents, per la qual cosa han d'es- 
tendre's les adquisicions centralitzades per tal d'homoge- 
neitzar les condicions de compra dels productes. 

Cal destacar la inexistencia d'unes instruccions per es- 
crit i de compliment obligat referents als objectius i fun- 
cions de la comissió assessora de compres de material fun- 
gible sanitari dels hospitals, en les quals s'indiquen 
clarament quins són els procediments que s'han de seguir 
en cada cas. 

En els hospitals visitats s'ha observat que es recorre ex- 
cessivament a la contractació directa i, en molts casos, ni 
tan sols s'obtenen ofertes altematives. També s'ha advertit 
en les proves realitzades que amb alguna freqiiencia es do- 
nen casos de productes servits per un mateix proveidor a 
diferents hospitals a preus diferents. Encara que els submi- 
nistraments de material medic tenen unes característiques 
molt peculiars per raó de la seua naturalesa, caldria una 
planificació adequada de les compres i evitar tant com es 
puguen les compres urgents o directes sempre que aquestes 
no siguen necessaries i ampliar l'hmbit d'aplicació de les 
compres mitjancant concursos i protocols centralitzats, a fi 
d'evitar disparitats en les condicions i preus dels productes 
comprats. 

D'altra banda, els departaments de subministraments 
dels hospitals, solen no tenir equips informhtics per al pro- 
cessament de la informació, cosa que ocasiona una serie de 
deficiencies esmenables en un alt grau amb la seua meca- 
nització. Per aixb és urgent la implantació d'un sistema in- 
formhtic de control de compres i magatzems que contem- 
ple la preparació de comandes, la valoració de les entrades, 
els registres detallats d'existencies, els comptes individuals 
de proveidors, etc. Aquestes aplicacions informhtiques 
haurien de ser comunes per a tots els hospitals. 

6.2.3 Magatzems de materials 

S'ha estudiat la situació dels magatzems de materials en 
diversos centres i s'ha observat que no ha variat substan- 
cialment respecte de l'any anterior; no es disposa de les 
condicions necessaries per a la seua adequada gestió. Defi- 
ciencies ja conegudes, com ara la falta d'espai físic sufi- 
cient, l'escassesa o absencia de mesures de seguretat, la 
dispersió de magatzems, etc., són encara situacions genera- 
litzades. 

Per a una adequada gestió de les existencies en els ma- 
gatzems i dels consums dels diversos serveis, ha d'establir- 
se un sistema informhtic que permeta controlar en temps 
real les entrades i les eixides dels magatzems. Aquest siste- 
ma informhtic ha de completar-se amb els procediments de 
recomptes físics peribdics que possibiliten l'anhlisi de les 
diferencies entre les existencies tebriques i les reals i les 
seues causes. 

6.2.4 Concerts dássist2ncia sanitaria 

En aquest article es reflecteixen les despeses per as- 
sistencia sanitaria concertada en sentit ampli amb entitats o 
professionals aliens al Servei Valencia de Salut. Els serveis 
sanitaris concertats comprenen diversos nivells assisten- 
cials i els principals són els següents: 

- Concerts amb institucions obertes: utilització de con- 
sultoris locals mitjancant concerts amb ajuntaments i asso- 
ciacions de veins. 

mediante protocolo o concurso centralizado, se han com- 
prado productos idénticos a diferentes precios en centros 
diferentes, por lo que se deben extender las adquisiciones 
centralizadas para homogeneizar las condiciones de com- 
pra de los productos. 

Cabe destacar la no existencia de unas instmcciones por 
escrito y de obligado cumplimiento referentes a los objeti- 
vos y funciones de la comisión asesora de compras de ma- 
terial fungible sanitario de los hospitales, en las que se in- 
diquen claramente cuales son los procedimientos a seguir 
en cada caso. 

Se ha observado en los hospitales visitados, que se re- 
curre excesivamente a la contratación directa, y en muchos 
casos, ni siquiera se obtienen ofertas alternativas. También 
se ha observado en las pruebas realizadas que con alguna 
frecuencia se dan casos de productos servidos por un mis- 
mo proveedor a diferentes hospitales a precios diferentes. 
Aunque los suministros de material médico tienen unas ca- 
racterísticas muy peculiares en razón de su naturaleza, se- 
ría necesaria una planificación adecuada de las compras, 
evitando en la medida de lo posible las compras urgentes o 
directas, siempre que éstas no sean necesarias, y ampliar el 
ámbito de aplicación de las compras mediante concursos 
centralizados y protocolos centralizados, con objeto de evi- 
tar disparidades en las condiciones y precios de los pro- 
ductos comprados. 

Por otra parte, los departamentos de suministros de los 
hospitales, suelen carecer de equipos informáticos para el 
procesamiento de la información, lo cual ocasiona una se- 
rie de deficiencias subsanables en un alto grado con la me- 
canización del mismo. Por ello, urge la implantación de un 
sistema informático de control de compras y almacenes 
que contemple la preparación de pedidos, valoración de las 
entradas, registros detallados de existencias, cuentas indi- 
viduales de proveedores, etc. Estas aplicaciones informáti- 
cas deberían ser comunes para todos los hospitales. 

6.2.3 Almacenes de materiales 

Se ha estudiado la situación de los almacenes de mate- 
riales en varios centros, observando que la situación no ha 
variado sustancialmente respecto del año anterior, no dis- 
poniéndose de las condiciones necesarias para una adecua- 
da gestión de los mismos. Deficiencias ya conocidas como 
la falta de espacio físico suficiente, la escasez o ausencia 
de medidas de seguridad, la dispersión de almacenes, etc. 
son todavía situaciones generalizadas. 

Para una adecuada gestión de las existencias en almace- 
nes y de los consumos de los distintos servicios, debe esta- 
blecerse un sistema informático que permita controlar en 
tiempo real las entradas y salidas de los almacenes. Dicho 
sistema informático debe completarse con los procedi- 
mientos de recuentos físicos periódicos que posibiliten el 
análisis de las diferencias entre las existencias teóricas y 
las reales, y sus causas. 

6.2.4 Conciertos de asistencia sanitaria 

Se reflejan en este artículo los gastos por asistencia sa- 
nitaria concertada en sentido amplio con entidades o profe- 
sionales ajenos al Servicio Valenciano de Salud. Los servi- . 
cios sanitarios concertados comprenden distintos niveles 
asistenciales siendo los principales, los siguientes: 

- Conciertos con Instituciones abiertas: utilización de 
consultorios locales mediante conciertos con ayuntamien- 
tos y asociaciones de vecinos. 
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SERVEI VALENCIA DE SALUT 

ASSISTMCIA SANITARIA AME MITJANS ALIENS 

Obligacions Reconegudes exercici 1.989 En milers de pessetes 

Delegacid Delegacid Delegacid 

CONCEPTE Val8ncia Nacant Castelld <PDTAL 

Amb Ens Territorials 2.259.719 206.540 125.436 2.591.695 

Amb Entitats Privades 2.381.429 288.562 224.254 2.894.245 

Amb altres entitats del Sistema O 221.409 241 221.650 

CONCERTS AMB INSTITOCIONS TANCADES 4.641.148 716.511 349.931 5.707.590 

CONC..PER PROGRAMES D!BñEIODIALISI 1.552.151 665.968 280.544 2.498.663 

Concerta ~itotrfpsia extracorparees 

~ x i ~ e n o t e r ~ ~ i a  a dmicili 

Ntres serveis especiala 

QXIGENOTERAPIA, LITCrPRIPSIA, 1 AL'rRBS 

PROGRAMA ESPECIAL DE TRRASWKP 305.533 392.080 81.890 779.503 

Reintegrament de despeses assist. sanit. 261.772 20..410 69.093 351.275 

Ntres serveis assist. sanit. concert. 265.235 137.890 1.253 404.378 

Aitres eerveis aseist. eanit. no cancert 24.629 21.654 107.504 153.787 

ART.25 A. SANIT. AKE WITJANS ALI~s 7.374.636 2.260.845 1.007.718 10.643.199 

m========= ==-=====E= ========== =-=-=ES== 
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- Concerts arnb institucions tancades: abasta el conjunt 
d'activitats derivades de la concertació arnb centres h o s ~ i -  
talaris, tant públics com privats. 

- Concerts per al trasllat de malalts o de transports sani- 
tari: comprén els serveis concertats d'ambulancies i d'altres 
mitjans de trasllat de malalts. 

- Concerts arnb serveis d'hemodialisi, oxigenoterapia, 
TAC, rehabili tació. 

El pagament de l'assistencia sanitaria arnb mitjans 
aliens, es realitza per un sistema de tarifes establert per a 
cada tipus de servei, d'acord arnb les Ordres de la Conse- 
lleria de Sanitat i Consum que s'indiquen més avant. 

La gestió de la despesa per concerts d'assistencia sanita- 
ria que en 1989 va pujar a 10.643 milions de pessetes, esta 
concentrada en les tres delegacions territorials i el seu de- 
tall és el que apareix en el quadre 6.2. 

En general, els concerts o contractes van ser signats per 
1'INSALUD en exercicis anteriors i han estat prorrogats 
sense fer noves licitacions, davant la necessitat de no inte- 
rrompre la continuitat del servei. El Servei de Gestió de 
Concerts dels Serveis Centrals del SVS, supervisa i infor- 
ma de les propostes de nous concerts per al seu estudi pos- 
terior per una comissió tecnica i l'aprovació per part del 
Consell d'Administració del SVS, brgan competent en la 
materia. 

Les Ordres de la Consellena de Sanitat i Consum que- 
estableixen les tarifes aplicables a l'assistencia sanithria- 
arnb mitjans aliens al SVS a la Comunitat Valenciana, van 
ser publicades en les dates següents: 

Tarifes que 
Ordre DOGV s'actualitzen 

Una vegada aprovades les revisions de tarifes indica- 
des, el SVS va iniciar els tramits per a la signatura de les 
cliusules addicionals de revisió de preus després d'una fase 
de tramitació administrativa que va adrecada fonamental- 
ment a comprovar que les empreses compleixen els requi- 
sits de capacitat per a contractar arnb 1'Administració pú- 
blica. 

En aquesta fase previa es vigila principalment que les 
empreses concertades no incorresquen en causa d'incompa- 
tibilitat i s'exigeix també la documentació acreditativa que 
aquestes empreses es troben al corrent del pagament de les 
seues obligacions fiscals i front a la Seguretat Social, d'a- 
cord arnb els procediments administratius establerts pel 
Consell d'Administració del SVS (DOGV del 27-09-89) 
per a dur a terme la revisió de les tarifes. 

6.2.5 Concerts arnb institucions tancades 

En aquest concepte es recullen les despeses derivats de 
l'assistencia sanitaria prestada arnb mitjants aliens a través 
dels concerts arnb institucions tancades, dependent dels 
ajuntaments, diputacions provincials, entitats privades i al- 
tres entitats del sistema de la Seguretat Social. 

Quantitativament, les institucions més importants dins 
d'aquest concepte pressupostari, han facturat al SVS durant 
1989 les següents quantitats, en milions de pessetes: 

- Conciertos con Instituciones cerradas: abarca el con- 
junto de actividades derivadas de la concertación con cen- 
tros hospitalarios, tanto públicos como privados. 

- Conciertos para traslado de enfermos o de transporte 
sanitario: comprende los servicios concertados de ambu- 
lancias y de otros medios de traslado de enfermos. 

- Conciertos para servicios de hemodiálisis, oxigenote- 
rapia, TAC, rehabilitación. 

El pago de la asistencia sanitaria con medios ajenos, se 
realiza por un sistema de tarifas establecido para cada tipo 
de servicio, de acuerdo con las Ordenes de la Conselleria 
de Sanidad y Consumo que se indican más adelante. 

La gestión del gasto por conciertos de asistencia sanita- 
ria, que en 1989 ascendió a 10.643 millones de pesetas, 
está concentrada en las tres Delegaciones Territoriales, 
siendo su detalle el que aparece en el cuadro 6.2. 

En general, los conciertos o contratos fueron firmados 
por el INSALUD en ejercicios anteriores y han sido'pro- 
rrogados sin proceder a nuevas licitaciones, ante la necesi- 
dad de no interrumpir la continuidad del servicio. El Servi- 
cio de Gestión de Conciertos de los Servicios Centrales del 
SVS supervisa e informa las propuestas de nuevos concier- 
tos, para su posterior estudio por una comisión técnica y 
aprobación por el Consejo de Administración del SVS, ór- 
gano competente en la materia. 

Las Ordenes de la Conselleria de Sanidad y Consumo, 
por la que se establecen las tarifas aplicables a la asistencia 
sanitaria con medios ajenos al SVS en la Comunidad Va- 
lenciana fueron publicadas en las siguientes fechas: 

, Tarifas que 
Orden DOGV se actualizan 

Una vez aprobadas las indicadas revisiones de tarifas, 
por parte del SVS se iniciaron los trámites para la firma de 
las cláusulas adicionales de revisión de precios tras una 
fase de tramitación administrativa que va, dirigida funda- 
mentalmente a comprobar que las empresas cumplen los 
requisitos de capacidad para contratar cofl~ la Adrninistra- 
ción Pública. 

En esta fase previa, primordialmente se vigila que las 
empresas concertadas no incurran en causa de incompatibi- 
lidad, exigiéndose también la documentación acreditativa 
de que dichas empresas se encuentran al corriente del pago 
de sus obligaciones fiscales y .frente a la Seguridad Social, 
de acuerdo con los procedimientos administrativos estable- 
cidos por el Consejo de Administración del SVS (DOGV 
27/9/89) para llevar a cabo la revisión de tarifas. 

6.2.5 Conciertos con instituciones cerradas 

En este concepto se recogen los gastos derivados de la 
asistencia sanitaria prestada con medios ajenos a través de 
conciertos con instituciones cerradas, dependientes de 
ayuntamientos, diputaciones provinciales, entidades priva- 
das y otras entidades del sistema de la Seguridad Social. 

Las instituciones más importantes cuantitativamente 
dentro de este concepto presupuestario, han facturado al 
SVS durante 1989 las siguientes cantidades en millones de 
pesetas: 
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Hospital General de Valencia 2.800 
Institut Valencia d'oncologia 856 
Hospital San Juan de Dios 524 
Centre de recuperació i rehabi. de Levante 412 

Aquestes quantitats han estat comptabilitzades i recone- 
gudes en 1989, llevat de 372 milions de pessetes del Hospi- 
tal General de Valencia que, per falta de pressupost en 
1989, s'han imputat al pressupost de 1990. També en aquest 
hospital s'han comptabilitzat durant 1989 en el subconcepte - 
"Concerts amb entitats privades", 426 milions de pessetes 
per falta de pressupost en el subconcepte correcte. Les obli- 
gacions reconegudes pendents de pagament a 3 1 de desem- 
bre de 1989 amb 1'Hospital General de Valencia, pujaven a 
498 milions de pessetes, que es van pagar en 1990. 

La Diputació Provincial de Valencia, com a titular de 
1'Hospital General de Valencia, -principal centre concertat 
amb el SVS- té signat el corresponent contracte o concert 
en data 15 de febrer de 1981, les tarifes del qual han estat 
convenientment actualitzades per les clausules addicionals 
que han vingut signant-se anualment. La cliusula addicio- 
nal corresponent a l'exercici de 1989, signada pels presi- 
dents del Consell d'Adrninistració del SVS i de la Diputa- 
ció Provincial de Valencia, no té data de signatura i s'hi 
estipula que les tarifes aplicables seran les establertes en 
l'Ordre de la Conselleria de Sanitat i Consum de 3 1 d'agost 
de 1989 @OGV de 27-09-89). 

6.2.6 Concerts per programes d'lzemodialisi 

S'ha fiscalitzat la despesa en aquest concepte pressu- 
postari incloent la revisió de les factures dels proveidors, 
els registres comptables auxiliars i els resums i les rela- 
cions corresponents, així com els documents comptables. 
S'ha revisat la correcció aritmeticca d'una mostra de factu- 
res. així com la seua correcta formalització i autorització. 

S'ha verificat la coherencia de les xifres corresponents 
al volum anual d'aquestes transaccions segons els docu- 
ments comptables i la liquidació del pressupost i la relació 
de factures dels centres concertats. 

Després de la revisió efectuada, es pot concloure que la 
xifra d"'Ob1igacions reconegudes" esta adequadanment su- 
portada per factures i documents comptables, que estan co- 
rrectament formalitzats. 

No obstant aixb, cal assenyalar algunes deficiencies co- 
munes a la resta de conceptes d'aquest capítol segon; en 
particular, existeixen transaccions que corresponen a di- 
ferencies de tarifes d'exercicis anteriors que han estat im- 
putades a l'exercici de 1989. Acb es deu per una banda, al 
fet que les clausules addicionals de revisió de preus es sig- 
nen habitualment amb molt de retard i d'altra a la insufi- 
ciencia de les dotacions pressupostiries de cada exercici. 
Per aixb, a la data del tancament de l'exercici queden quan- 
titats pendents d'imputar que corresponen a diferencies de 
tarifes no facturades, ja que les clausules addicionals de re- 
visió de preus de 1989, no s'havien signat. 

6.2.7 Concerts per litotrícies extracorpdries 

En el SVS hi ha dues unitats de litotrícia renal extra- 
corporia que presten el seu servei en l'ambit de tota la Co- 
munitat Valenciana. La primera va entrar en servei en 1987 
en l'hospital Dr. Peset, i la segona va iniciar la seua activi- 
tat en l'hospital La Fe en la segona meitat de 1989. 

Hospital General de Valencia 2.800 
Instituto Valenciano de Oncología 856 
Hospital San Juan de Dios 5 24 
Centro Recup. y R. de Levante 412 

Estas cantidades, han sido contabilizadas y reconocidas 
en 1989 excepto 372 millones del Hospital General de Va- 
lencia que por falta de presupuesto en 1989, se han impu- 
tado al presupuesto de 1990. También de este hospital se 
han contabilizado durante 1989 en el subconcepto "Con- 
ciertos con entidades privadas", 426 millones de pesetas 
por falta de presupuesto en el subconcepto correcto. Las 
obligaciones reconocidas pendientes de pago al 31 de di- 
ciembre de 1989 con el Hospital General de Valencia as- 
cendían a 498 millones, que se pagaron en 1990. 

La Di~utación Provincial de Valencia como titular del 
Hospital General de Valencia, principal centro concertado 
con el SVS, tiene firmado el correspondiente contrato o 
concierto en fecha 15 de febrero de 1981, cuyas tarifas han 
sido convenientemente actualizadas por las cláusulas adi- 
cionales que se han venido firmando-anualmente. La cláu- 
sula adicional correspondiente al ejercicio 1989 firmada 
por los presidentes del Consejo de Administración del SVS 
y de la Diputación Provincial de Valencia, no tiene fecha 
de firma, y en la misma se estipula que las tarifas aplica- 
bles serán las establecidas en la Orden de la Conselleria de 
Sanidad y Consumo de 31 de agosto de 1989 (DOGV de 
27-9-89). 

6.2.6 Conciertos por programas de hemodiálisis 

Se ha fiscalizado el gasto en este concepto presupuesta- 
rio incluyendo la revisión de las facturas de los proveedo- 
res, los registros contables auxiliares y los resúmenes y re- 
laciones correspondientes, así como los documentos 
contables. Se ha revisado la corrección aritmética de una 
muestra de facturas, así como su correcta formalización y 
autorización. 

Se ha verificado la coherencia de las cifras correspon- 
dientes al volumen anual de estas transacciones según los 
documentos contables y la liquidación del presupuesto y la 
relación de facturas de los centros concertados. 

Tras la revisión efectuada, puede concluirse que la cifra 
de "obligaciones reconocidas" está adecuadamente sopor- 
tada por facturas y documentos contables, que están ade- 
cuadamente formalizados. 

Sin embargo es necesario señalar algunas deficiencias 
comunes al resto de conceptos de este capítulo segundo, en 
particular, existen transacciones que corresponden a dife- 
rencias de tarifas de ejercicios anteriores que han sido im- 
putadas al ejercicio 1989. Esto se debe por una parte a que 
las cláusulas adicionales de revisión de precios se firman 
habitualmente con mucho retraso y por otra a la insuficien- 
cia de las dotaciones presupuestarias de cada ejercicio. Por 
ello, a la fecha del cierre del ejercicio quedan cantidades 
pendientes de imputar al mismo, que corresponden a dife- 
rencias de tarifas no facturadas, pues las cláusulas adicio- 
nales de revisión de precios 1989 no se habían firmado. 

6.2.7 Conciertos por litotricias extracorpóreas 

En el SVS existen dos unidades de litotricia renal extra- 
corpórea que prestan servicio en el ámbito de toda la Co- 
munidad Valenciana. La primera de ellas entró en servicio 
en 1987 en el hospital Dr. Peset, y la segunda inició su ac- 
tividad en el hospital La Fe en la segunda mitad de 1989. 
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El cost total de la instal.lació en els dos hospitals del 
SVS de les unitats de litotrícia renal extracorporia i el cost 
mitji per sessió, estimat per aquesta Sindicatura basant-se 
en la informació comptable obtinguda, és la següent, en 
milers de pessetes: 

La Fe Dr. Peset 

Cost d'instal.lació 25 1 .O00 150.000 
Cost mitji per sessió: 

1989 52 42 
1990 40 22 

Per a calcular els costs mitjans s'ha considerat un peno- 
de de vida dels aparells de 10 anys i el chlcul del cost per 
amortitzacions s'ha fet en funció d'aquest termini. A més 
de l'amortització dels equips, per a calcular el cost mitji 
per sessió, s'han considerat totes les despeses de personal, 
de manteniment, consums, etc., imputables a aquestes uni- 
tats. 

La disminució dels costs mitjans per sessió en 1990 es 
deu a l'increment de les sessions realitzades per posar-se 
en aplicació un programa complementari de reducció de 
llistes d'espera en 1990. 

Com a conseqüencia d'aquest limitat equipament de li- 
totntors i per tal d'atendre la demanda assistencial, ha cal- 
gut acudir a centres privats, com ara la clínica Virgen del 
Consuelo, S.A., UROTECNO, S.A. (Clínica de la Salud) i 
el Centre de Litiasi Renal "Fundació Caixa de Pensions" 
(Institut Dexeus de Barcelona). 

Les obligacions reconegudes pel tractament de litotrícia 
en centres privats durant 1989 en les províncies de la nos- 
tra Comunitat, ha pujat en milers de pessetes a: 

Alacant 180.823 
Castelló 28.759 
Valencia 244.430 

Total 454.012 

Les tarifes autoritzades per la Conselleria de Sanitat i 
Consum per a la realització de litotrícies renals extracorpb- 
ries amb mitjans aliens són: 

1989 22 1.550 pessetes per sessió 
1990 233.735 pessetes per sessió 

que són notbriament superiors als costs per sessió incorre- 
guts pel SVS en la realització de litotrícies amb mitjans 
propis. 

Com a reflexió, a la vista de les dades anteriors, es pot 
dir que la despesa incorreguda només durant 1989 pel SVS 
en la realització de litotrícies arnb mitjans aliens ha pujat a 
454'0 milions de pessetes, quantitat que permetna h p l i a -  
ment l'adquisició d'un equip per a la provincia dlAlacant o 
Castelló, amb la qual cosa a més d'estalviar diners en paga- 
ments de serveis aliens, s'evitarien les molesties als pa- 
cients p e l ~  desplacaments a Valencia, així com altres costs 
directes per desplacaments i indirectes per pkrdua d'hores 
de treball d'aquests pacients. També s'aconseguiria dismi- 
nuir les llargues llistes d'espera actualment existents per a 
aquests tractaments. 

A més de la precedent anhlisi global de la situació dels 
serveis de litotrícia, s'ha revisat en profunditat la despesa 
incorreguda per aquest concepte a fi de comprovar si els 

El coste total de instalación en los dos hospitales del 
SVS de las unidades de litotricia renal extracorpórea y el 
coste medio por sesión estimado por esta Sindicatura en 
base a la información contable obtenida, es el siguiente, en 
miles de pesetas: 

La Fe Dr. Peset 

Coste instalación 25 1 .O00 150.000 
Coste medio por sesión: 

1989 52 42 
1990 40 22 

Para el cálculo de los costes medios se ha considerado 
un periodo de vida de los aparatos de 10 años, calculándo- 
se el coste por amortizaciones en función de dicho plazo. 
Además de la amortización de los equipos, se ha conside- 
rado al calcular el coste medio por sesión, todos.los gastos 
de personal, de mantenimiento, consumos etc. imputables 
a esas unidades. 

La disminución de los costes medios por sesión en 1990 
es debida al incremento de las sesiones realizadas al poner- 

. se en aplicación un programa complementario de reduc- 
ción de listas de espera en 1990. 

Como consecuencia de este limitado equipamiento de 
litotritores, ha sido preciso con objeto de atender la deman- 
da asistencial, acudir a centros privados, como la Clínica 
Virgen del Consuelo, S.A., UROTECNO, S.A. (Clínica La 
Salud) y el Centre de Litiasi Renal "Fundació Caixa de 
Pensions" (Instituto Dexeus de Barcelona). 

Las obligaciones reconocidas por tratamientos de lito- 
tricia en centros privados durante 1989 en las tres provin- 
cias de nuestra Comunidad ha ascendido en miles de pese- 
tas a: 

Alicante 180.823 
Castellón 28.759 
Valencia 244.430 

Total 454.012 

Las tarifas autorizadas por la Conselleria de Sanidad y 
Consumo para la realización de litotricias renales extracor- 
póreas con medios ajenos son: 

1989 221.550 pesetas por sesión 
1990 233.735 pesetas por sesión 

que son notoriamente supenores a los costes por sesión in- 
currido~ por el SVS en la realización de litotricias con me- 
dios propios. 

Como reflexión a la vista de los datos anteriores, puede 
decirse que el gasto incurrido sólo durante 1989 por el 
SVS en la realización de litotricias con medios ajenos ha 
ascendido a 454,O millones de pesetas, cantidad que permi- 
tiría sobradamente la adquisición de un equipo para la pro- 
vincia de Alicante o Castellón con lo que además de aho- 
rrar dinero en pagos de servicios ajenos, se evitarían las 
molestias a los pacientes por los desplazamientos a Valen- 
cia, así como otros costes directos por desplazamientos, e 
indirectos por pérdida de horas de trabajo de esos pacien- 
tes. También se conseguiría disminuir las largas listas de 
espera actualmente existentes para estos tratamientos. 

Adicionalmente al precedente análisis global de la si- 
tuación de los servicios de litotricia, se han revisado en 
profundidad el gasto incurrido por este concepto, con obje- 
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procediments aplicats per a assegurar la procedencia, justi- 
ficació i correcta formalització de cada transacció indivi- 
dual són adequats formalment i responen a criteris raona- 
bles de control intem i que estan funcionant efectivament 
en la practica. I 

Fins a 1988 el tractament de litotrícia el realitzava cada 
pacient a instancia i elecció propia fora de les vies de la 
Seguretat Social; pagava el seu import a les clíniques pri- 
vades i sol.licitava el reintegrament de les despeses a la 
Seguretat Social, la qual li ho pagava. 

En 1989 es va seguir el procediment pel qual el SVS re- 
metia el pacient a la clínica que realitzava el tractament i 
posterionnent facturava al nom del pacient, perb el SVS 
pagava a la clínica d'acord amb les tarifes aplicables des- 
prés de la verificació i conformitat adient previa. 

Els preus unitaris per sessió es rebaixaren sensiblement 
durant 1989, perb han estat heterogenis i en gran part han 
estat superiors als mkims aplicables. 

El primer de desembre de 1989 el SVS va signar un con- 
cert arnb UROTECNO, S.A., amb les tarifes oficials vigents. 

En general el sistema que s'ha seguit en aquestes tran- 
saccions s'ha revelat com adequat per aconseguir al llarg 
de 1989 i en 1990 que s'hi hagen reduit en quanties impor- 
tants el preu unitari de cada sessió de litotrícia. A@ ha es- 
tat possible per l'aplicació de les tarifes oficials i la signa- 
tura d'un concert en 1989 amb una de les clíniques que les 
realitzava abans (UROTECNO, S.A.) i un altre en 1990 
amb el Centre de Litiasi Renal "Fundació Caixa de Pen- 
sions". 

D'altra banda, pel que fa a la comptabilització d'aques- 
tes despeses, existeix. l'aplicació en 2553 "Reintegrarnent 
de despeses d'assistencia sanitaria", per a recollir transac- 
cions d'aquest tipus, tal com han fet en les delegacions de 
Valencia i Castelló; a Alacant, perb, les transaccions per li- 
totrícies no s'han imputat a aquest subconcepte perque hi 
havia un pressupost insuficient, per la qual cosa les matei- 
xes despeses han estat comptabilitzades en distints concep- 
tes pressupostaris segons la delegació territorial de que es 
tracte. Aquesta insuficiencia del pressupost hauria d'haver 
motivat la formalització d'un expedient de modificació 
pressupostaria, pero no la comptabilització en una aplica- 
ció incorrecta, sobretot quan, a més de la naturalesa de les 
transaccions, no hi havien concerts. 

6.2.8 Programa especial de transporte 

Per tal de verificar que les transaccions efectuades en 
relació amb els "Serveis concertats amb ambulancies", S'- 
han realitzat d'acord amb la normativa aplicable i compta- 
bilitzat adequadament, s'han revisat les factures dels pro- 
veidors, els registres comptables auxiliars i els resums i 
relacions corresponents, així com els documents compta- 
bles. 

S'ha revisat la correcció aritmetica d'una mostra de fac- 
tures i el seu adequat suport pels models P-10 (comunicat 
de consulta i hospitalització), així com la correcta formalit- 
zació i autorització d'aquests P-10. 

S'ha verificat la coherencia de les xifres corresponents 
al volum anual d'aquestes transaccions segons els docu- 
ments comptables i la liquidació del pressupost i la relació 
de factures. 

Basant-se en el treball realitzat, es pot concloure que les 
obligacions reconegudes en el subconcepte 255 1, "Progra- 
ma especial de transport", estan suportades per factures i 
documents comptables adequadament formalitzats. 

to de comprobar si los procedimientos aplicados para ase- 
gurar la procedencia, justificación y correcta formalización 
de cada transacción individual son adecuados formalmente 
y responden a criterios razonables de control interno, y que 
están funcionando efectivamente en la práctica. 

Hasta 1988 el tratamiento de litotricia lo realizaba cada 
paciente a instancia y elección propia fuera de los cauces 
de la Seguridad Social, pagaba su importe a las clínicas 
privadas y solicitaba el reintegro de gastos a la Seguridad 
Social, que lo pagaba a dicho paciente. 

En 1989 se siguió el procedimiento de remitir el SVS al 
paciente, a la clínica que realizaba el tratamiento y poste- 
riormente facturaba a nombre de éste, pero -previa la veri- 
ficación y conformidad pertinente- el SVS pagaba a la Clí- 
nica, de acuerdo con las tarifas aplicables. 

Los precios unitarios por sesión se rebajaron sensible- 
mente durante 1989, pero han sido heterogéneos, y gran 
parte de estos precios han sido superiores a los máximos 
aplicables. 

El 1 de diciembre de 1989 el SVS firmó un concierto 
con UROTECNO, S.A., con las tarifas oficiales vigentes. 

La sistemática general que se ha seguido en estas tran- 
sacciones se ha revelado adecuada para conseguir a lo lar- 
go de 1989 y en 1990 que se haya reducido en cuantías im- 
portantes el precio unitario de cada sesióii de litotricia. 
Ello ha sido posible por la aplicación de las tarifas oficia- 
les y firma de un concierto en 1989 con una de las clínicas 
que los realizaban anteriormente (UROTECNO, S.A.), y 
otro en 1990 con el Centre de Litiasi Renal "Fundació Cai- 
xa de Pensions". 

Por otra parte, en cuanto a la contabilización de estos 
gastos, existe la aplicación en 2553 "Reintegro de gastos 
de asistencia sanitaria" para recoger transacciones de este 
tipo, tal como han hecho en las Delegaciones de Valencia y 
Castellón, pero en Alicante las transacciones por litotricias 
no se han imputado a este subconcepto porque había un 
presupuesto insuficiente, por lo que se han contabilizado 
los mismos gastos en distintos conceptos presupuestarios 
según la Delegación Territorial de que se trate. Esta insufi- 
ciencia del presupuesto debería haber motivado la formali- 
zación de un expediente de modificación presupuestaria, 
pero no la contabilización en una aplicación incorrecta, 
máxime cuando -adicionalmente a la naturaleza de las 
transacciones- no existían conciertos. 

6.2.8 Programa especial de transporte 

Con objeto de verificar que las transacciones efectuadas 
en relación con los "Servicios concertados con ambulan- 
cias" se han realizado de acuerdo con la normativa aplica- 
ble y se han contabilizado adecuadamente, se han revisado 
las facturas de los proveedores, los registros contables au- 
xiliares y los resúmenes y relaciones correspondientes, así 
como los documentos contables. 

Se ha revisado la corrección aritmética de una muestra 
de facturas y su adecuado soporte por los modelos P-10 
(parte de consulta y hospitalización), así como la correcta 
formalización y autorización de dichos P- 10. 

Se ha verificado la coherencia de las cifras correspon- 
dientes al volumen anual de estas transacciones según los 
documentos contables y la liquidación del presupuesto y la 
relación de facturas. 

En base al trabajo realizado se puede concluir que las 
obligaciones reconocidas en el subconcepto 255 1 Programa 
especial de transporte, están soportadas por facturas y docu- 
mentos contables, que están adecuadamente formalizados. 
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No obstant aixb, cal assenyalar algunes debilitats del 
control intern: 

a) La liquidació del pressupost de 1989 no conté l'im- 
port total de les transaccions que corresponen a aquest 
exercici. Les clhusules addicionals de revisió de preus apli- 
cables des del primer de gener de 1989, no es van signar 
fins el 23 de marc de 1990; per aquest motiu durant l'exer- 
cici es van aplicar els preus vigents en l'exercici anterior i 
al tancament de l'exercici hi ha diferencies pendents de 
facturar per no haver-se formalitzat els corresponents do- 
cuments "O", relatius a les revisions de preus pendents de 
liquidar. 

b) S'han detectat deficiencies en la formalització d'al- 
guns models P-10 (comunicat de consulta i hospitalitza- 
ció), on falta indicar el diagnbstic, el nom i el número de 
col.legiat del metge, el segell de recepció o la conformitat 
de la inspecció medica. 

c) Quant a la procedencia que els trasllats amb am- 
bulancia vagen a chrrec del SVS, cal assenyalar que hi ha 
casos en els quals el trasllat amb ambulancia no ha de ser 
pagat pel SVS: 

a) Accidents laborals, a c h e c  de les mutualitats patro- 
nals. 

b) Accidents de trhsit, a c h e c  de les companyies d'as- 
segurances. 

C) Persones no afiliades, a c h e c  de l'interessat. 
Ei control sobre els casos a) i b) es realitza quan es re- 

visen els models P-10 en la Inspecció Medica i en el Ser- 
vei d'Assist6ncia Especialitzada, pero aquest control es 
basa exclusivament en l'examen del diagnbstic que consta 
en el model P-10, el qual no sol ser molt explícit. Aquestes 
circumsthncies poden motivar que el SVS carregue amb 
despeses de trasllat que corresponen a mutualitats o com- 
panyies d'assegurances. 

Els possibles casos dubtosos podrien evitar-se sense 
complicar la tasca de formalitzar el P-10, si en aquest do- 
cument existís una simple casella on es fes constar la causa 
del "problema de salut" del pacient que ha originat el ser- 
vei (accident de transit, accident laboral, altres); per a aixb, 
bastaria amb una creu en la casella prevista a l'efecte. 

Perque el control sobre els casos c) siga eficac, cal que 
s'apliquen mitjans informhtics, ja que la simple expressió 
d'un numero d'afiliació en el model P-10, no assegura per 
complet el carhcter de "beneficiari d'assistencia sanitaria" 
del pacient (aquest número pot ser fals, haver causat baixa, 
etc.). Actualement no hi ha mitjans per a conciliar els nú- 
meros d'afiliació amb una base de dades i el control esta 
basat en la simple consignació del número d'afiliació. L'e- 
fecte econbmic d'errors per aquest motiu és mínim vist el 
grau de generalització de l'assistencia sanitaria actualment 
existent. 

Anualment els contractistes justifiquen documentalment 
que estan al corrent en el compliment de les seues obliga- 
cions tributbies i de Seguretat Social (segons prescriu l'art. 
9 de la Llei de Contractes de l'Estat, desenvolupat pel 
Reial Decret 1.46211985 del Ministeri dlEconomia i Hisen- 
da). Tanmateix, quatre contractistes de la província de 
Valencia no han justificat aquesta situació durant 1989 i 
malgrat aixb, han seguit prestant els seus serveis, que els 
han estat abonats als preus vigents en l'exercici anterior; 
així que a la data actual tenen pendent de cobrament les di- 
ferencies econbmiques per l'aplicació de les tarifes vigents 
en 1989. Si bé la necessitat de no interrompre el servei de 
trasllat de malalts amb ambulhncies en les zones cobertes 
per aquests contractistes justifica el fet de no haver rescin- 

Sin embargo es necesario señalar algunas debilidades 
de control interno: 

a) La liquidación del presupuesto 1989 no contiene el 
importe total de las transacciones que corresponden a ese 
ejercicio. Las cláusulas adicionales de revisión de precios 
aplicables desde 1-01-89, no se firmaron hasta el 23 marzo 
de 1990, por este motivo durante el ejercicio se aplicaron 
los precios vigentes el ejercicio anterior, y al cierre del 
ejercicio existen diferencias pendientes de facturar, por no 
haberse formalizado los correspondientes documentos "O" 
relativos a las revisiones de precios pendientes de liquidar. 

b) Se han detectado deficiencias en la formalización de 
algunos modelos P-10 (parte de consulta y hospitaliza- 
ción), faltando expresar diagnóstico, nombre y n" colegia- 
do del médico, sello de recepción o conformidad de la ins- 
pección médica. 

c) En relación a la procedencia de que los traslados en 
ambulancia vayan a cargo del SVS, es necesario señalar 
que existen casos en los que el traslado en ambulancia no 
debe ser pagado por el SVS: 

a) Accidentes laborales, a cargo de mutuas patronales 

b) Accidentes de tráfico, a cargo de las compañías de 
seguros 

c) Personas no afiliadas, a cargo del interesado 
El control sobre los casos a) y b) se realiza al revisar 

los modelos P-10 en la Inspección Médica y en el Servicio 
de Asistencia Especializada, pero dicho control se basa ex- 
clusivamente en el examen del diagnóstico que consta en 
el modelo P-10, el cual no suele ser muy explícito. Estas 
circunstancias pueden motivar que el S ~ S  cargue con gas- 
tos de traslados que corresponden a mutuas o compañías 
de seguros. 

Los posibles casos dudosos podrían evitarse sin com- 
plicar la tarea de formalizar el P-10, si en este documento 
existiera una simple casilla en donde se hiciera constar la 
causa del "problema de salud" del paciente que ha origina- 
do el servicio (accidente de tráfico, accidente laboral, 
otros); para ésta bastaría con una cruz en la casilla prevista 
al efecto. 

Para que el control sobre los casos c) sea eficaz es ne- 
cesario que se apliquen medios informáticos, pues la sim- 
ple expresión de un nQ de afiliación en el modelo P-10, no 
asegura por completo el carácter de "beneficiario de asis- 
tencia sanitaria" del paciente (dicho nQ puede ser falso, ha- 
ber causado baja, etc). Actualmente no existen medios para 
conciliar los números de afiliación con una base de datos, 
y el control se basa en la simple consignación del n" de afi- 
liación. El efecto económico de errores por este motivo, es 
mínimo dado el grado de generalización de la asistencia 
sanitaria actualmente existente. 

Anualmente los contratistas justifican documentalmente 
estar al corriente en el cumplimiento en sus obligaciones 
tributarias y de Seguridad Social (según prescribe el art. 9 
de la Ley de Contratos del Estado, desarrollado por el Real 
Decreto 146211985 del Ministerio de Economía y Hacien- 
da). Sin embargo cuatro contratistas de la provincia de Va- 
lencia no han justificado esta situación durante 1989, pese 
a ello han seguido prestando servicios, que les han sido 
abonados a los precios vigentes en el ejercicio anterior, de 
forma que a la fecha actual tienen pendiente de cobrar las 
diferencias económicas por la aplicación de las tarifas vi- 
gentes en 1987. Si bien la necesidad de no interrumpir el 
servicio de traslado de enfermos en ambulancias en las zo- 
nas cubiertas por estos contratistas justifica el hecho de no 
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dit els contractes corresponents, cal assenyalar que agb 
constitueix un incompliment de l'art. 9 de la Llei de Con- 
tractes de 1'Estat. 

6.2.9 Altres serveis dfassist2ncia sanitaria 

En el subconcepte "Reintegrament de despeses", es re- 
cull la despesa originada quan s'utilitzen els serveis sanita- 
ris distints als del Servei Valencia de Salut i l'usuari pretén 
el reintegrament de l'import que aquesta utilització 1i va 
comportar. 

Aquesta materia esta reglamentáda en el Decret 
2.76611987, de 16 de novembre, pel qual es regula l'as- 
sistencia sanitaria als beneficiaris de la Seguretat Social. 
Concretament, el seu article 18 admet dos supbsits on cap 
acudir a serveis aliens a la Seguretat Social: 

a) Quan es produesca la denegació formal injustificada 
de l'assistencia sanitaria i sempre que es notifique a l'orga- 
nisme l'assistencia particular en el termini dels 15 dies na- 
tural~ següents al seu comengament. 

b) Quan es tracte d'assistencia urgent de caricter vital 
amb identic requisit de notificació posterior en el termini 
dels 15 dies naturals següents. 

A Valencia i Castelló, respectivament, en 1989 s'han 
imputat al subconcepte "Reintegrament de despeses", 
244'4 i 28'8 milions de pessetes que corresponen al reinte- 
grament de despeses per litotrícies realitzades en clíniques 
privades, queja s'ha analitzat en l'apartat anterior. 

6.3 Conclusions i recomanacions 

a) Els procediments seguits pel SVS durant l'exercici de 
1989 en materia de contractació de béns corrents i serveis, 
estan, en general, d'acord amb els establerts en la normati- 
va aplicable. 

b) El treball realitzat en aquesta area ha permés com- 
provar la insuficient dotació de mitjans materials, concre- 
tament informatics i humans, assignats a les tasques de 
control de compres i de magatzems en els hospitals, i com 
a conseqüencia, el baix nivel1 de control intern existent en 
materia de control, custodia i seguiment de les existencies 
en els magatzems d'aquests centres. 

c) En el curs de la fiscalització s'ha observat que hi ha 
una gran part de contractes per prestacions de serveis i 
concerts -quantitats importants corresponents a revisions 
de tarifes aplicables-, que per diverses raons no van ser 
aplicades en l'exercici a que corresponen; així, durant el 
1989 s'han pagat imports originats per clausules addicio- 
nals de revisió de tarifes dels exercicis de 1987 i 1988 i 
durant 1990, a més, d'aquelles despeses incorregudes i no 
comptanbilitzades en 1989 que van ser convalidades i 
comptabilitzades d'acord amb el Decret 111989 -tal com es 
detalla en el capítol 13-, s'han comptabilitzat i pagat factu- 
res corresponents a revisions de tarifes de l'exercici de 
1989. 

d) Per raó de la gran antiguitat de gran part dels con- 
tractes de prestació de serveis, es recomana accelerar el 
seu proces de renovació. 

e) Es recomana l'analisi d'una millor assignació dels re- 
cursos destinats al tractament mitjangant litotn'cies renals 
extracorpbries, ja que la despesa en serveis externs sembla 
excesiva en comparació amb els costs propis del SVS. 

f) A f i  d'aconseguir un aprovisionament de material sa- 
nitari en unes condicions homologables en tots els centres, 

haber rescindido los correspondientes contratos, hay que 
señalar que esto constituye un incumplimiento del art. 9 de 
la Ley de Contratos del Estado. 

6.2.9 Otros servicios de asistencia sanitaria 

En el subconcepto Reintegro de gastos, se recoge el 
gasto originado cuando se utilizan servicios sanitarios dis- 
tintos a los del Servicio Valenciano de Salud y por el usua- 
rio se pretende el reintegro del importe que dicha utiliza- 
ción le com~ortó. 

Esta materia está reglamentada en el Decreto 
276611987, de 16 de noviembre, por el que se regula la 
asistencia sanitaria a los beneficiarios de la Seguridad So- 
cial. Concretamente. en su artículo 18 se admiten dos su- 
puestos en que cabe acudir a servicios ajenos a la Seguri- 
dad Social: 

a) Cuando se produzca denegación formal injustificada 
de la asistencia sanitaria, y siempre que se notifique al Or- 
ganismo la asistencia particular en el plazo de 15 días na- 
turales siguientes a su comienzo. 

b) Cuando se trate de asistencia urgente de carácter vi- 
tal, con idéntico requisito de notificación posterior en el 
plazo de 15 días naturales siguientes. 

En 1989 se han imputado al subconcepto Reintegro de 
gastos 244,4 y 28,8 millones de pesetas en Valencia y Cas- 
tellón respectivamente, que corresponden a reintegro de 
gastos por litotricias realizadas en clínicas privadas, y que 
ya se han analizado en un apartado anterior. 

6.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) Los procedimientos seguidos por el SVS durante el 
ejercicio 1989 en materia de contratación de bienes co- 
rrientes y servicios están por lo general, de acuerdo con los 
establecidos en la normativa aplicable. 

b) El trabajo realizado en este área ha permitido com- 
probar la insuficiente dotación de medios materiales, en 
concreto informáticos y humanos, asignados a las tareas de 
control de compras y de almacenes en los hospitales, y 
como consecuencia el bajo nivel de control interno exis- 
tente en materia de control, custodia y seguimiento de las 
existencias en los almacenes de dichos centros. 

c) En el curso de la fiscalización se ha observado que 
existen en una gran parte de los contratos por prestación de 
servicios y conciertos, cantidades importantes correspon- 
dientes a revisiones de tarifas aplicables, que por diferen- 
tes razones, no fueron aplicadas en el ejercicio al que co- 
rresponden, así durante 1989 se han pagado importes 
originados por cláusulas adicionales de revisión de tarifas 
de los ejercicios 1987 y 1988, y que durante 1990 además 
de aquellos gastos incurridos y no contabilizados en 1989 
que fueron convalidados y contabilizados de acuerdo con 
el Decreto 111989, tal como se detalla en el capítulo 13, se 
han contabilizado y pagado facturas correspondientes a re- 
visiones de tarifas del ejercicio 1989. 

d) Se recomienda acelerar el proceso de renovación de 
contratos de prestación de servicios debido a la gran anti- 
güedad de una buena parte de ellos. 

e) Se recomienda el análisis de una mejor asignación de 
los recursos destinados al tratamiento mediante litotricias re- 
nales extracorpóreas ya que el gasto en servicios externos pa- 
rece excesivo en comparación con los costes propios del SVS. 

f) Con objeto de conseguir un aprovisionamiento de 
material sanitario en unas condiciones homologables en to- 
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ha de realitzar-se una planificació adequada de les compres 
i evitar, tant com es puga, les compres urgents o directes 
sempre que no siguen necessiries, així com ampliar en ma- 
jor mesura l ' h b i t  d'aplicació de les compres mitjanqant 
concursos centralitzats i protocols centralitzats, tendencia 
ja iniciada en el SVS i en la qual cal aprofundir. 

7. TRANSFERENCIES CORRENTS 

7.1 Concepte i execució. Comentaris generals 

En aquest capítol del pressupost de despeses es regis- 
tren els credits destinats a finanqar les quantitats que s'han 
de lliurar a tercers pertanyents al sector públic o privat, per 
a finanqar les operacions corrents de cariicter no devolutiu 
per als beneficiaris. 

Es recullen principalment les despeses de l'art. 48, és a 
dir, les transferencies a famílies i institucions sense finali- 
tats lucratives, i abasten totes les prestacions econdmiques 
aportades pel SVS a aquest sector, tant si provenen de la 
seua específica acció protectora com de la col.laboració 
amb l'Estat en altres programes socials. Dins d'aquest arti- 
cle, el concepte principal és la despesa en farmacia o re- 
ceptes mediques, que reflecteix la despesa de les receptes 
expedides a domicili i en regim ambulatori. 

Quasi en la seua integritat, les despeses d'aquest capítol 
estan gestionades en les tres delegacions territorials; la 
més important és la de Valencia que, amb 26.591'8 milions 
de pessetes, concentra el 60'0 % de l'import total del pres- 
supost definitiu; la d'Alacant, amb 12.8 19'1 milions de 
pessetes, representa el 28'9 % i la de Castelló, amb 4.880'4 
milions de pessetes, 1'11'0 %. Els Serveis Centrals amb 
48'4 milions de pessetes, representen només el 0'1 % del 
pressupost d'aquest capítol. 

Tant el grau de compromís com el d'execució presenten 
uns nivells homogenis en les tres delegacions territorials. 

7.2 Aspectes rellevants 

7.2.1 Procediment 

El "Concert pel qual es fixen les condicions per a l'exe- 
cució de la prestació farmaceutica a través de les oficines 
de farmacia", subscrit el 13 de julio1 de 1988 entre el con- 
seller de Sanitat i Consum i el president del Consell Gene- 
ral dels col.legis oficials de farmaceutics dlEspanya, regula 
detalladament les condicions i procediments relatius a la 
dispensació i facturació d'especialitats i productes, per part 
de les oficines de farmacia. Aquest concert també estableix 
el procediment per a la fiscalització i el pagament d'aques- 
tes transaccions. 

El procés s'inicia amb la prescripció dels productes per 
part dels facultatius dels centres d'assistencia del SVS, que 
es formula en receptes oficials prenumerades, que són cus- 
todiades i distribuides pel grup de farmacia de les delega- 
cions temtorials. 

Els col.legis oficials de farmaceutics realitzen la factu- 
ració mensual de les oficines de farmacia de la seua pro- 
víncia corresponent. La inspecció i el grup de farmacia de 
cada delegació territorial i la Gerencia d'informiitica de la 
Seguretat Social de Madrid, revisen la facturació i les re- 
ceptes que constitueixen el seu suport. 

dos los centros, debe realizarse una planificación adecuada 
de las compras evitando en la medida de lo posible las 
compras urgentes o directas, siempre que éstas no sean ne- 
cesarias, y ampliar en mayor medida el ámbito de aplica- 
ción de las compras mediante concursos centralizados y 
protocolos centralizados, tendencia ya iniciada en el SVS y 
en la que se debe profundizar. 

1 7. TRANSFERENCIAS CORRIENTES 

7.1 Concepto y ejecución. Comentarios generales 

En este capítulo del presupuesto de gastos se registran 
los créditos destinados a financiar las cantidades a entregar 
a terceros, pertenecientes al sector público o privado, para 
financiar operaciones corrientes de carácter no devolutivo 
para los beneficiarios. 

Se recogen principalmente gastos del artículo 48, es de- 
cir transferencias a familias e instituciones sin fines de lu- 
cro abarcando todas las prestaciones económicas aportadas 
por el SVS a este sector ya provengan de su específica ac- 
ción protectora o de la colaboración con el Estado en otros 
programas sociales, y dentro de este artículo, el concepto 
principal es el gasto en Farmacia o recetas médicas que re- 
fleja el gasto de las recetas expedidas a domicilio y en ré- 
gimen ambulatorio. 

Casi en su integridad, los gastos de este capítulo están 
gestionados en las tres Delegaciones Territoriales siendo la 
más importante la Delegación de Valencia, que con 
26.591,8 millones de pesetas, concentra el 60,0% del im- 
porte total del presupuesto definitivo, la de Alicante, con 
12.819,l millones de pesetas, representa el 28,9% y la de 
Castellón, con 4.880,4 millones de pesetas, el 11,0%. Los 
Servicios Centrales con 48,4 millones de pesetas, represen- 
tan sólo el 0,1% del presupuesto de este capítulo. 

Tanto el grado de compromiso como el de ejecución 
presentan unos niveles homogéneos en las tres Delegacio- 
nes Territoriales. 

7.2 Aspectos relevantes 

1 7.2.1 Procedimiento 

1 El "Concierto por el que se fijan las condiciones para la 
ejecución de la prestación farmacéutica a través de las Ofi- 
cinas de Farmacia", suscrito el 13 de julio de 1988 entre el 
Conseller de Sanidad y Consumo y el Presidente del Con- 
sejo General de los Colegios Oficiales de Farmacéuticos 
de España, regula con detalle las condiciones y procedi- 
mientos relativos a la dispensación y facturación de espe- 
cialidades y productos por las oficinas de Farmacia. Este 
concierto también establece la sistemática para la fiscaliza- 
ción y pago de estas transacciones. 

El proceso se inicia con la prescripción de los productos 
por los facultativos de los centros de asistencia del SVS, 
que se formula en recetas oficiales prenumeradas, que son 
custodiadas y distribuidas por el Grupo de Farmacia de las 
Delegaciones Territoriales. 

Los Colegios Oficiales de Farmacéuticos realizan la 
facturación mensual de las oficinas de Farmacia de su co- 
rrespondiente provincia. La Inspección y el Grupo de Far- 
macia de cada Delegación Territorial y la Gerencia de In- 
formática de la seguridad Social de Madrid revisan la 
facturación y las recetas que constituyen su soporte. 
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SERVEI VALENCIA DE SALUT 

LIQUIDACIO DEL PRESSUPOST 1.989 

CAPITOL iV - TRANSF'ERENCIES C o n  

m TOTAL TOTAL GRAU GñAU GRAU 

PRESSUPOST DISPO- OBLIa- PAGA136FS DE DIS- D'ñXg- DE CU4- 

CONCEPTE DEPIRITIU SICIOWS CIOWS PROPOSATS POSIC. CVCIO PLIMm'l? 

1 2 3 4 2 /1  3 /1  4/3 
--- 

~ a - i a  (receptes mediques) 41.642,7 41.642,4 41.642,4 38.931.1 100,Cn :OO,Cn 93,5\ 

Quadre 7.1 
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Els procediments de custodia, control i fiscalització de 
la documentació i de les transaccions, estan d'acord amb 
els principis de control intern i es troben preestablerts en 
línies generals. No obstant aixo, l'enorme volum de la do- 
cumentació que suporta la facturació de Farmacia, fa ne- 
cessari reforgar l'assignació de recursos humans i informa- 
tics a les tasques de la seua revisió i control. 

El concert estableix que els col.legis oficials de far- 
maceutics presentaran les factures mensuals i els docu- 
ments que les suporten en les delegacions territorials del 
SVS abans del dia 10 i el dia 25 respectivament, del mes 
següent a que corresponguen. Així mateix, estableix que el 
SVS ha de pagar aquestes factures entre els dies 15 i 20 del 
mes indicat. Com el termini entre les fases de presentació i 
pagament de les factures mensuals és insuficient, el seu pa- 
gament efectiu es realitza abans que puga verificar-se per 
complet el cicle de revisió dels documents. Tanmateix, ago 
no representa un perjudici per al SVS perque les possibles 
diferencies al seu favor es compensen a c k e c  de factures 
posteriors. 

7.2.2 Evolució de la despesa 

Les desviacions que es produeixen per les previsions de 
la despesa i l'augment de la despesa real de farmacia són 
molt importants, tal com podeu veure en el quadre següent, 
expressat en milions de pessetes: 

1988 1989 Augment 

Pressupost inicial 22.208'3 34.015'0 53'2% 
Pressupost final 34.813'7 41.642'7 19'6% 
Obligacions 
reconegudes 34.786'9 41.642'4 19'7% 

Increment pressu. 
finallinicial 56'8% 22'4% 

Aquest augment en la despesa per receptes mediques es 
deu a factors diversos, la incidencia exacta final dels quals, 
no és ficil de determinar. Aquests factors són: 

a) L'increment de la població protegida. 
b) Augment de l'activitat d'atenció en els ambulatoris. 
c) Desplagament del consum cap a noves especialitats 

de major preu i canvis en els formats que inclouen majors 
quantitats o dosis. 

d) Augments en els preus. 
e) Fraus en el sistema, com ara el robatori de recepte?, 

l'ús de les receptes dels pensionistes per part dels actius i 
l'utilització de receptes de la Seguretat Social en consultes 
privades. 

Encara que el control de la tendencia expansiva de la 
despesa en receptes mediques és difícil per la complexitat 
dels factors que hi incideixen, cal que el SVS reforce 
aquest control, tenint en compte sempre, és clar, les neces- 
sitats assistencials de la població protegida. 

7.3 Conclusions i recomanacions 

a) Dins d'aquest capítol IV i d'acord amb l'art. 149 del 
Text Refós de la Llei General Pressupostaria, tenen carac- 
ter de credits ampliables els destinats al pagament de pro- 
ductes farmaceutics procedents de receptes mediques,-per 
la qual cosa el control pressupostari d'aquestes despeses, 

Los procedimientos de custodia, control y fiscalización 
de la documentación y de las transacciones están de acuer- 
do con principios de control interno y se encuentran prees- 
tablecidos en líneas generales. Sin embargo el enorme vo- 
lumen de la documentación que soporta la facturación de 
Farmacia hace necesario reforzar la asignación de recursos 
humanos e informáticos a las tareas de su revisión y con- 
trol. 

El Concierto establece que los Colegios Oficiales de 
Farmacéuticos presentarán las facturas mensuales y los do- 
cumentos que las soportan en las Delegaciones Territoria- 
les del SVS antes del día 10 y del día 25 respectivamente, 
del mes siguiente a que correspondan; asimismo establece 
que el SVS debe pagar dichas facturas entre los días 15 y 
20 del mes indicado. Como el plazo entre las fases de pre- 
sentación y pago de las facturas mensuales es insuficiente, 
el pago efectivo de éstas se realiza antes de que pueda ve- 
rificarse por completo el ciclo de revisión de los documen- 
tos. Sin embargo-esto no representa perjuicio para el SVS, 
porque las posibles diferencias a favor de éste se compen- 
- - 
san con cargo a facturas posteriores. 

7.2.2 Evolución del gasto 

Las desviaciones que se producen en las previsiones de 
gasto y el aumento del gasto real de farmacia son muy im- 
portantes como puede apreciarse en el siguiente cuadro, 
expresado en millones de pesetas: 

1988 1989 Aumento 

Presupuesto inicial 22.208,3 34.015,O 53,2% 
Presupuesto final 34.813,7 41.642,7 19,6% 
Obligaciones 
reconocidas 34.786,9 41.642,4 19,7% 

Incremento 
Pto.final/inicial 56,8% 22,4% 

Este aumento en el gasto por recetas médicas es debido 
a factores diversos cuya incidencia exacta final no es fácil 
determinar, dichos factores son: 

a) incremento de la población protegida 
b) aumento de la actividad en atención ambulatoria 
C) desplazamiento del consumo hacia nuevas especiali- 

dades de mayor precio y cambios en los formatos que in- 
cluyen mayores cantidades o dosis 

d) aumentos en los precios 
e) fraudes al sistema, como son el robo de recetas, el 

uso de las recetas de los pensionistas por los activos, y uso 
de recetas de las Seguridad Social en consultas privadas. 

Aunque el control de la tendencia expansiva del gasto en 
recetas médicas es difícil por la complejidad de los factores 
que inciden en el mismo, debe reforzarse dicho control por 
parte del SVS, siempre teniendo en cuenta claro está, las 
necesidades asistenciales de la población protegida. , 

7.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) Dentro de este capítulo IV, y de acuerdo con el artí- 
culo 149 del Texto Refundido de la Ley General Presu- 
puestaria, tienen carácter de créditos ampliables los desti- 
nados al pago de productos farmacéuticos procedentes de 
recetas médicas, por lo que el control presupuestario de es- 
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per raó dels factors exposats en l'apartat 7.2.1, certament 
comporta dificultats importants. No obstant aixb es reco- 
mana que es controle la tendencia expansiva de les despe- 
ses en receptes mediques equilibrada, és clar, amb les ne- 
cessitats assistencials del SVS. 

b) Vista la gran importancia del concepte de prestacions 
de farmacia-receptes mediques, tant pel que fa al seu im- 
port monetari com al volum numkric de les transaccions 
efectuades, es fa recomanable d'una banda, dotar de majors 
mitjans humans els serveis d'inspecció, i de l'altra, elaborar 
procediments escrits on es determine amb precisió els pas- 
sos que s'han de seguir en el procés de revisió de receptes 
mediques, així com els criteris d'avaluació dels resultats de 
la revisió. 

8. INVERSIONS REALS 

8.1 Concepte i execució. Comentaris generals 

Les despeses per inversions reals que es comptabilitzen 
en el capítol VI del pressupost, han pujat en 1989 a 
11.727'8 milions de pessetes, com a pressupost definitiu, 
xifra que representa el 6'4 % del pressupost total de l'orga- 
nisme (vegeu quadre 8.1). En relació amb el pressupost 
inicial de 8.100 milions de pessetes, les modificacions re- 
presenten 3.627'8 milions de pessetes, és a dir, un 44'8 % 
d'increment, dels quals 3.556'3 milions corresponen als ro- 
manents incorporats de l'exercici de 1988. 

El total de disposicions puja a 11.533'8 milions de pes- 
setes i les obligacions reconegudes a 8.817'8 milions de 
pessetes que per capítols~impliquen un grau de compromís 
i d'execució del 98'3 % i del 75'2 %, respectivament. Per a 
valorar adequadament el grau d'execució, caldria diferen- 
ciar entre els projectes pressupostats en 1989 i els que han 
estat incorporats com a romanents de 1988, cosa que ens 
permetria observar que el grau d'execució dels projectes de 
1989 ha estat baix, tot i que no és factible oferir les xifres 
exactes globals, perque no ho permet el sistema comptable 
de 1989. 

8.2 Aspectes rellevants 

En el curs del nostre treball, hem revisat expedients de 
contractació d'inversions reals en les delegacions territo- 
rials d'Alacant i Valencia i en els Serveis Centrals; aquests 
expedients representen un import en fase "O" de 2.745'5 
milions de pessetes, la qual cosa representa una cobertura 
del 31'14 % sobre el total de les obligacions reconegudes 
en aquest capítol. 

S'han detectat les incidencies següents: 
a) El contracte de subministraments per a l'adquisició 

de rbtuls lluminosos per a senyalitzar els serveis d'urgen- 
cies del SVS, per un import de 4'8 milions de pessetes, que 
ha estat gestionat en els Serveis Centrals, ha estat tramitat 
sense observar les prescripcions de la normativa aplicable 
(en particular la Llei General Pressupostaria, la Llei de 
Contractes de 1'Estat i el Reglament General de Contracta- 
ció de 1'Estat). 

En aquest cas les ofertes dels licitadors i fins i tot l'al- 
bar& de lliurament del subministrament i la factura del con- 
tractista, són de data anterior a l'expedient de contractació; 
a més, en el mateix contracte la fiscalització i aprovació de 
la despesa i l'habilitació del crkdit corresponent s'han for- 
malitzat amb posterioritat a la data de transacció. 

tos gastos, debido a los factores expuestos en el apartado 
7.2.1, ciertamente entraña dificultades importantes, no obs- 
tante se recomienda que se controle la tendencia expansiva 
de los gastos en recetas médicas en equilibrio claro está 
con las necesidades asistenciales del SVS. 

b) Dada la gran importancia del concepto de prestacio- 
nes de farmacia-recetas médicas, tanto en lo que se refiere 
a su importe monetario como al volumen numérico de las 
transacciones efectuadas, hace recomendable por una parte 
dotar de mayores medios humanos a los servicios de ins- 
pección y por otra, elaborar procedimientos escritos en los 
que se determine con precisión los pasos a seguir en el 
proceso de revisión de recetas médicas, así como los crite- 
rios de evaluación de los resultados de la revisión. 

8. INVERSIONES REALES 

8.1 Concepto y ejecución. Comentarios generales 

Los gastos por Inversiones reales, que se contabilizan 
en el capítulo VI del presupuesto, han ascendido en 1989 a 
11.727,s millones de pesetas, como presupuesto definitivo, 
cifra que representa el 6,4% del presupuesto total del Or- 
ganismo (ver cuadro 8.1). En relación al presupuesto ini- 
cial de 8.100 millones de pesetas, las modificaciones re- 
presentan 3.627,s millones de pesetas, es decir, un 44,8% 
de incremento, de los cuales 3.556,3 millones correspon- 
den a los remanentes incorporados del ejercicio 1988. 

El total de disposiciones asciende a 11.533,8 millones 
de pesetas y las obligaciones reconocidas a 8.817,8 millo- 
nes de pesetas que a nivel de capítulo suponen un grado de 
compromiso y de ejecución del 98,3% y del 75,2% respec- 
tivamente. Para valorar adecuadamente el grado de ejecu- 
ción se debería diferenciar entre los proyectos presupuesta- 
dos en 1989 y aquellos que han sido incorporados como 
remanentes de 1988, lo que nos permitiría observar que el 
grado de ejecución de los proyectos de 1989 ha sido bajo, 
si bien las cifras exactas globales no es factible ofrecerlas 
por no permitirlo el sistema contable de 1989. 

8.2 Aspectos relevantes 

En el curso de nuestro trabajo, hemos revisado expe- 
dientes de contratación de inversiones reales en las Dele- 
gaciones Territoriales de Alicante y Valencia y en los Ser- 
vicios Centrales, estos expedientes representan un importe 
en fase "O" de 2.745,5 millones de pesetas, lo cual supone 
una cobertura del 31,14% sobre el total de obligaciones re- 
conocidas en este capítulo. 

Se han detectado las siguientes incidencias: 
a) El contrato de suministros para la adquisición de ró- 

tulos luminosos para señalizar los servicios de urgencias 
del SVS, por un importe de 4,8 millones de pesetas, que ha 
sido gestionado en los Servicios Centrales, ha sido tramita- 
do sin observar las prescripciones de la normativa aplica- 
ble (en particular la Ley General Presupuestaria, la Ley de 
Contratos del Estado y el ,Reglamento General de Contra- 
tación del Estado). 

En este caso las ofertas de los licitadores e incluso el al- 
barán de entrega del suministro y la factura del contratista, 
son de fecha anterior al expediente de contratación y al mis- 
mo contrato, adicionalmente, la fiscalización y aprobación 
del gasto y la habilitación del crédito correspondiente se han 
formalizado con posterioridad a la fecha de la transacción. 
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SERVEI VALENCIA DE SALW 

LIQUIOACIO DEL PRESSUPOST 1.989 

CAPITOL VI - INVERSIONS R W S  En m i l i o n s  de pesaetes 

TUlAL TOIlAL n 7 J ! N , O R A U O R A U O R A U  

PRESSUPOST D I S W -  OBLIGA- P A W R T S  DE DIS-  D'ñXB- DE CU4- 

OEPIAITIU SICIaRS CIaRS PROPOSATS POSIC. CUCIO PLIWGñT 

1 2 3 4 2 / 1  3 / 1  4/3 
--- 

A l a c a n t  2.651,4 2.556,4 1.846,4 1.721,8 96,4% 69,68 93,3% ' 

C a s t e l l ó  

V a l e n c i a  

S e r v e i s  c e n t r a l s  

PRQJ. D'INVERSIO R W A  

A l a c a n t  1.148.2 1.124.5 829.2 551,8 97.98 72,2% 66.5% 

S e r v e í a  centrals 192,6 191,s 130,s 30.1 - 99,4% 67,8% 23,1% --- 
PRQJ. INVERSIO DE REPOCICIO 4.669,4 - 4.608,7 3.451,3 2.954,3 98,7% 73,- 85,6% 



Número 277 2 51219 1 Pág. 15.331 

b) En virtut del conveni subscrit entre la Generalitat Va- 
lenciana i la Diputació Provincial d'Alacant el 23 d'abril de 
1987, el SVS ha financat el 50 % de la construcció de 1'- 
hospital comarcal de la Vega Baixa del Segura, a Orihuela, 
llevat de l'expedient d'acceleració de les obres -per un im- 
port de 172'7 milions de pessetes-, que ha estat financat ín- 
tegrament pel SVS. 

La Diputació Provincial d'Alacant ha gestionat la licita- 
ció, la contractació i el seguiment de l'execució d'aquesta 
obra que ha sofert un increment de costs del 87'4 % sobre 
el pressupost inicial aprovat (ha passat de 894'4 milions de 
pessetes a 1.676'1 milions de pessetes), per la necessitat de 
formalitzar projectes reformats, complementaris i accesso- 
ris i de presentar uns excessos de medició de 124'1 milions 
de pessetes en el moment de la liquidació. 

L'estipulació primera dos del conveni, estableix que "la 
Generalitat Valenciana, en ordre a la rapida i eficac gestió i 
execució de l'obra, cooperara efectivament amb la Diputa- 
ció Provincial d'Alacant en tots aquells t r h i t s  i actuacions 
on calga el seu concurs, per requeriment d'aquesta". Tan- 
mateix no consta que la Generalitat haja intervingut en la 
gestió de l'obra i es limita a assumir els increments dels 
costs soferts, per un import de 959'2 milions de pessetes. 

Amb aquesta actuació, vista la quasi duplicació del 
pressupost, tot i que s'ha complit l'objectiu de construir i 
posar en funcionament eficacment l'hospital, no pot afir- 
mar-se que s'hi hagen gestionat els recursos públics arnb 
economia i eficiencia. 

c) En la gran part dels expedients revisats, no consta la 
documentació justificativa que l'adjudicatari estiga al co- 
rrent en el pagament de les seues obligacions tributaries i 
amb la Seguretat Social. 

Cal recomanar que aquest requisit conste fefaentment 
en cadascun dels expedients de contractació, ja que l'in- 
compliment d'aquesta exigencia per part del contractista és 
causa de nul.litat dels contractes corresponents. 

d) La documentació d'alguns expedients no permet veri- 
ficar el seguiment d'alguns dels aspectes puntuals de la 
preparació, licitació i execució dels projectes d'inversió, 
per no contenir copia de la memoria, memorandum de su- 
pervisió, informes, actes de replamtejament o consthcia 
de la publicitat de l'adjudicació. 

8.3 Conclusions i recomanacions 

a) Com a resultat de les proves realitzades s'han posat 
de manifest determinades deficiencies i incompliments de 
la normativa assenyalats en l'apartat 8.2 que han d'evitar-se 
en el futur reforcant les mesures de control intem en la tra- 
mitació dels expedients de contractació. 

b) L'esforc inversor del SVS en 1989 ha continuat en 
nivells importants en relació amb els exercicis anteriors, 
tal com es pot veure per l'evolució dels pressuposts anuals 
del capítol VI en els quatre últims exercicis: 

A ~ Y  Milions de pessetes Increment 

1986 3.732 
1987 3.754 0'6 % 
1988 7.622 103'0 % 
1989 8.728 * 7'2 % 

* S'exclouen els romanents incorporats de 1988 

b) En virtud del Convenio suscrito entre la Generalitat 
Valenciana y la Diputación Provincial de Alicante el 23 de 
abril de 1987, el SVS ha financiado el cincuenta por ciento 
de la construcción del Hospital comarcal de la Vega Baja 
del Segura, en Orihuela, excepto el expediente de acelera- 
ción de obras, por importe de 172,7 millones de pesetas, 
que ha sido financiado íntegramente por el SVS. 

La Diputación Provincial de Alicante ha gestionado la 
licitación, contratación y seguimiento de la ejecución de 
esta obra, que ha sufrido un incremento de costes del 
87,4% sobre el presupuesto inicial aprobado (pasando de 
894,4 millones de pesetas, a 1.676,l millones de pesetas) 
debido a la necesidad de formalizar proyectos reformados, 
complementarios y accesorios y al hecho de presentar unos 
excesos de medición de 124,l millones de pesetas en el 
momento de la liquidación. 

La estipulación primera dos del Convenio establece que 
"la Generalitat Valenciana, en orden a la pronta y eficaz 
gestión y ejecución de la obra, cooperará efectivamente 
con la Diputación Provincial de Alicante en cuantos trámi- 
tes y actuaciones sea preciso su concurso, a requerimiento 
de ésta". Sin embargo no consta que la ~ene rd i t a t  Valen- 
ciana haya intervenido en la gestión de la obra, limitándose 
a asumir los incrementos de costes sufridos, por importe de 
unos 959,2 millones de pesetas. 

Con esta actuación, a la vista de la casi duplicación del 
presupuesto, si bien se ha cumplido el objetivo de construir 
y poner en marcha eficazmente el Hospital, no se puede 
afirmar que se hayan gestionado los recursos públicos con 
economía y eficiencia. 

c) En la mayor parte de los expedientes revisados no 
consta la documentación justificativa de que el adjudicata- 
rio esté al corriente en el pago de sus obligaciones tributa- 
rias y con la Seguridad Social. 

Es necesario recomendar que este requisito conste feha- 
cientemente en cada uno de los expedientes de contrata- 
ción, pues el incumplimiento de esta exigencia por parte 
del contratista es causa de nulidad de los contratos corres- 
pondientes. 

d) La documentación de algunos expedientes no permi- 
te verificar el seguimiento de algunos aspectos puntuales 
de la preparación, licitación y ejecución de los proyectos 
de inversión, por no contener copia de la memoria, memo- 
rándum de supervisión, informes, actas de replanteo o 
constancia de la publicidad de la adjudicación. 

8.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) Como resultado de las pruebas realizadas se han pues- 
to de manifiesto determinadas deficiencias e incumplimien- 
tos de la normativa señalados en el apartado 8.2 que deben 
evitarse en el futuro, reforzando las medidas de control in- 
temo en la tramitación de los expedientes de contratación. 

b) El esfuerzo inversor del SVS en 1989 ha continuado 
en niveles importantes, en relación a ejercicios anteriores, 
como puede verse por la evolución de los presupuestos 
anuales del capítulo VI en los cuatro últimos ejercicios: 

Año Millones de pesetas Incremento 

1986 3.732 
1987 3.754 0,6% 
1988 7.622 103,0% 
1989 8.171 * 7,2% 

* Se excluyen los remanentes incorporados de 1988 
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SERVE1 VALENCIA DE SALVF 

LIQUIDACIO D E  PRESSUPOST 1.989 

CAPITOL V I 1 1  - ACJ?IUS FINANCERS En m i l i o n e  de pessetsi 

m TOTILL TOTILL QULU atAu mhu 
PRESSUPOST DISPO- OBLIGA- PAGA- DE D I S -  D'EXñ- DE C t X -  

DEFINITIU SICIONS CIOE1S kmEITS W S I C .  CUCIO PLIMEh'T 

1 2 3 4 2/1 3/1 4/3 
--- 

A l a c a n t  29,2 20,O 20,O 18,l 68,3% 68,3% 90,9% 

V a l e n c i a  59,8 59,7 59,8 53,8 99,- 100,M 90,O% 

Serveis cen~-a l3  

CUNCESSIO DE %ESTECS 

--- 
TOTAL W I T O L  V I 1 1  121, O 99,7 99,7 90,l 82,4% 82,4% 90,4% 

PIIIIIEL==a IIILa==-II=  IPILIEE===L I-==L=IEEE =E=-- =-=-=-= -==-m- 

Q u a d r e  9.1 
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c) S'han de prendre mesures per a evitar el retard en la 
posada en marxa i la utilització de les inversions ja realit- 
zades en centres assistencials tal com ha succeit amb l'hos- 
pita1 Dr. Peset i el Clínic d'Alacant, en els quals ha trans- 
corregut un període considerable des de la  seua 
construcció fins a la seua utilització total, per falta d'equi- 
pament i dotació per al seu funcionament. 

9. VARIACIO DELS ACTIUS FINACERS 

c) Se deben tomar medidas para evitar el retraso en la 
puesta en marcha y utilización de las inversiones ya reali- 
zadas en centros asistenciales como ha sucedido con el 
Hospital Dr. Peset y el Clínico de Alicante, en los que ha 
transcurrido un período considerable desde su construcción 
hasta su utilización total, por falta de equipamiento y dota- 
ción para su funcionamiento. 

9. VARIACION DE ACTIVOS FINANCIEROS 

9.1 Concepte i execució. Comentaris generals 9.1 Concepto y ejecución. Comentarios generales 

En aquest capítol del pressupost de despeses s'inclouen 
els credits necessaris per a la constitució o provisió de 
dipbsits i fiances, així com per a la concessió d'acomptes i 
préstecs al personal. El seu import no resulta significatiu 
en relació amb el pressupost total del Servei Valencia de 
Salut. 

En el quadre 9.1, elaborat per la Sindicatura de Comp- 
tes a partir de la informació pressuposthia, es mostra el 
desenvolupament de l'execució i la situació a 3 1 de desem- 
bre de 1989 d'aquest capítol de despeses, així com la seua 
distribució per articles pressupostaris. El total de disposi- 
cions puja a 99'7 milions de pessetes que és igual al total 
d'obligacions contretes. Aquesta xifra representa uns graus 
de compromís i d'execució del 82'4 %, que resulta baix. No 
s'han disposat credits a cirrec de l'art. 83 (Constitució de 
dipbsits i fiances). 

En este capítulo del presupuesto de gastos se incluyen 
los créditos necesarios para la constitución o provisión de 
depósitos o fianzas, así como para la concesión de antici- 
pos y préstamos al personal. Su importe no resulta signifi- 
cativo en relación al presupuesto total del Servicio Valen- 
ciano de Salud. 

En el cuadro 9.1, elaborado por la Sindicatura de Cuen- 
tas a partir de la información presupuestaria, se muestra, el 
desarrollo de la ejecución y situación al 3 1 de diciembre de 
1989 de este capítulo de gastos, así como su distribución 
por artículos presupuestarios. El total de disposiciones as- 
ciende a 99,7 millones de pesetas, igual al total de obliga- 
ciones contraídas; esta cifra supone unos grados de com- 
promiso y de ejecución del 82,4%, que resulta bajo. No se 
han dispuesto créditos con cargo al artículo 83 (Constitu- 
ción de depósitos y fianzas). 

No hi ha aspectes significatius per destacar, tret de laja 
indicada intrascendencia de l'irnport d'aquest capítol en re- 
lació amb el pressupost total del Servei Valencia de Salut. 

9.2 Aspectes rellevants 

No hay aspectos significativos a destacar, salvo la ya 
indicada no significatividad del importe de este capítulo en 
relación al presupuesto total del Servicio Valenciano de 
Salud. 

9.2 Aspectos relevantes 

lo. LIQUIDACI~ DE L'ESTAT D'INGRESSOS. ASPEC- / lo. LIQUIDACI~N DEL ESTADO DE INGRESOS. AS- 
TES GENERALS I EXECUCIÓ PECTOS GENERALES Y EJECUCI~N 

10.1 Concepte i execució. Comentaris generals 

El següent quadre 10.1 mostra, en rnilions de pessetes, 
l'execució del pressupost d'ingressos, tal com ha estat retut 
en aquesta Institució (vegeu quadre 2.1): 

10.1 Concepto y ejecución. Comentarios generales 

El siguiente cuadro 10.1 muestra, en millones de pese- 
tas, la ejecución del presupuesto de ingresos, tal como ha 
sido rendido a esta Institución (ver cuadro 2.1): 

Pressupost Ingressos Drets Total 

definitiu líquids reconequts inqressos 

Exist. en caixa 1.172'6 1.172'6 1.172'6 6. 

Exer. tancats 16.226'1 14.840'4 1.385'7 16.226'1 

Total ingressos 200.846'5 178.416'1 22.430'4 200.846'5 

Quadre 10.1 
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Tal com ja succeia en 1988, no hi ha registres compta- 
bles en el SVS que suporten la liquidació del pressupost 
d'ingressos, ja que la Gerencia d'Informitica de la Segure- 
tat Social és la que manté la seua comptabilitat i únicament 
facilita la informació sobre l'execució del pressupost de 
despeses. Els ingressos per prestació de serveis s'han 
comptabilitzat en rúbriques de la Generalitat i amb el seu 
suport informatic. 

Per no existir una comptabilitat pressupostaria d'ingres- 
sos no ha estat possible analitzar de forma raonable el 
pressupost d'ingressos del SVS. Tot seguit es comenten di- 
versos aspectes rellevants de la liquidació rebuda. 

a) Existencia en caixa 
Coincideix amb l'existencia en caixa pressupostaria, se- 

gons la liquidació de l'exercici de 1988, que pujava a 
1.172'6 milions de pessetes. 

b) Exercicis tancats 
En la liquidació del pressupost del SVS de l'exercici de 

1988 no figuren drets reconeguts pendents de cobrament a 
3 1-12-88, pero la liquidació del pressupost de 1989 s'ha 
consignat com a drets reconeguts pendents de cobrament 

- - 

d'exercicis tancats l'import necessari per a financar els 
compromisos reconeguts del pressupost de despeses de 
1988, i s'obté la xifra de 16.226'1 milions de pessetes, per 
diferencies, segons el quadre següent: 

Les RESULTES DE DESPESES de l'exercici 
de 1988 foren . ................................... 17.648'9 
de les quals s'anul.laren obligacions 
durant 1989 per ............ ...................... -250'2 

RESULTES DE DESPESES 
INCORPORADES EN 1989 ........ 17.398'7 
- Saldo de caixa a 3 1-12-88 .................... .. -1.172'6 

Drets reconeguts a 31-12-88 16.226' 1 

La xifra de 17.648'9 milions de pessetes correspon als 
compromisos reconeguts en el pressupost de despeses de 
1988 i que estaven pendents de pagament a 31-12-88. 

Aquesta forma de calcular les resultes d'ingressos de 
l'exercici de 1988 no és ortodoxa, ja que aquestes han d'ob- 
tenir-se directament de les quantitats incloses en la liquida- 
ció de l'exercici de 1988, com a quantitats pendents de co- 
brament. 

Pel que fa als drets reconeguts pendents de cobrament 
d'exercicis tancats a 3 1 de desembre de 1989 per 1.385'7 
milions de pessetes, esta f6rmada per 1.293'2 milions de 
pessetes corresponents a la reclamació a 1'Administració 
central pendent de resolució, per raó de les inundacions de 
1987 (vegeu l'apartat 12.3.3 de l'informe de l'any 1988), 
més 92'5 milions de pessetes per altres conceptes. 

Les transferencies de fons realitzades durant 1989 per 
llAdministració central, corresponents a la liquidació de 
l'exercici de 1988, han pujat a 20.144'5 milions de pesse- 
les, conformement als acords de la liquidació de les trans- 
ferencies de l'exercici de 1988 (vegeu l'apartat 12.3 de l'in- 
forme de l'exercici de 1988), segons els quals es 
transferien 20.145'5 milions de pessetes. Hem verificat 
amb els documents comptables corresponents, que 1'Admi- 
nistració central havia transferit la totalitat d'aquests fons 
corresponents a l'exercici de 1988 (llevat d'un milió de 
pessetes de diferencia respecte de la xifra acordada, que ha 
estat cobrada en 1990). 

Tal como ya sucedía en 1988, no existen registros con- 
tables en el SVS que soporten la liquidación del presu- 
puesto de ingresos, ya que su contabilidad es mantenida 
por la Gerencia de Informática de la Seguridad Social y 
ésta únicamente facilita información sobre la ejecución del 
presupuesto de gastos. Los ingresos por prestación de ser- 
vicios se han contabilizado en rúbricas de la Generalitat y 
con soporte informático de ésta. 

Al no existir una contabilidad presupuestaria de ingre- 
sos, no ha sido posible analizar de forma razonable el pre- 
supuesto de ingresos del SVS, comentándose a continua- 
ción diversos aspectos relevantes de la liquidación 
recibida. 

a) Existencia en caja 
Coincide con la existencia en caja presupuestaria según 

la liquidación del ejercicio 1988, que ascendía a 1.172,6 
millones de pesetas. 

b) Ejercicios cerrados 
En la liquidación del presupuesto del SVS del ejercicio 

1988 no figuran derechos reconocidos pendientes de cobro 
a 31-12-88, pero en la Liquidación del presupuesto de 
1989 se ha consignado como derechos reconocidos pen- 
dientes de cobro de ejercicios cerrados el importe necesa- 
rio para financiar los compromisos reconocidos del presu- 
puesto de gastos de 1988, obteniéndose la cifra de 
16.226,l millones de pesetas, por diferencias, según el 
cuadro siguiente: 

Las RESULTAS DE GASTOS del ejercicio 
1988 fueron. ....................................... 17.648,9 
de las que se anularon obligaciones 
durante 1989 por ....... ............................ -250,2 

RESULTAS DE GASTOS 
INCORPORADAS EN 1989 17.398,7 
-Saldo de Caja a 31-12-88 -1.172,6 

Derechos reconocidos al 3 1- 12-88 16.226.1 

La cifra de 17.648,9 millones de pesetas corresponde a 
los compromisos reconocidos en el presupuesto de gastos 
1988, y que estaban pendientes de pago a 31-12-88. 

Esta forma de calcular las resultas de ingresos del ejer- 
cicio 1988 no es ortodoxa, ya que éstas deben obtenerse 
directamente de las cantidades incluidas en la Liquidación 
del ejercicio 1988, como cantidades pendientes de cobro. 

En cuanto a los derechos reconocidos pendientes de co- 
bro de ejercicios cerrados a 31 de diciembre de 1989 por 
1.385,7 millones de pesetas, está formada por 1.293,2 mi- 
llones de pesetas correspondientes a la reclamación a la 
Administración Central pendiente de resolución, por razón 
de las inundaciones acaecidas en 1987 (ver apartado 12.3.3 
del Informe del año 1988), más 92,5 millones de pesetas 
por otros conceptos. 

Las transferencias de fondos realizadas durante 1989 
por la Administración Central correspondientes a la liqui- 
dación del ejercicio 1988 han ascendido a 20.144,5 millo- 
nes de pesetas, en consonancia con los acuerdos de liqui- 
dación de las transferencias del ejercicio 1988 (ver 
apartado 12.3 del Informe del ejercicio 1988), en virtud de 
los cuales se transferían 20.1453 millones de pesetas. He- 
mos verificado con los documentos contables correspon- 
dientes, que la Administración Central había transferido la 
totalidad de dichos fondos correspondientes al ejercicio 
1988 (excepto un millón de pesetas de diferencia respecto 
de la cifra acordada, que ha sido cobrada en 1990). 
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La diferencia entre els 20.144'5 milions de pessetes re- 
buts de ltAdministració central i els 14.840'4 milions de 
pessetes comptabilitzats en 1989 corn a ingressos d'exerci- 
cis tancats, 6s a dir 5.304'1 milions de pessetes, han estat 
comptabilitzats corn a ingressos del pressupost de 1989. 

c) Ingressos pressupostaris de l'exercici 
Tal corn s'indicava en l'informe de l'any anterior, la pri- 

mera cosa que cal destacar és que conceptualment, d'acord 
amb la Llei de Pressuposts de 1989 i amb la comptabilitat 
del Compte de 1'Administració de la Generalitat, és aquesta 
qui rep les transferkncies de 1'Administració central i al 
mateix temps efectua transferencies al SVS; és a dir, el 
SVS hauria de comptabilitzar corn a ingressos les trans- 
ferencies rebudes de la Generalitat. 

Segons la liquidació del Compte de I'Adrninistració de 
la Generalitat, les transferencies al SVS han tingut en 1989 
la següent execució: 

Pressupost Pagaments Compromisos Total 
definitiu líquids de despeses despeses 

Transferencies 
al SVS 183.999'9 163.255'5 20.744'4 183.999'9 

La diferencia entre el pressupost definitiu d'ingressos 
de l'exercici comptabilitzat pel SVS i les transferencies 
comptabilitzades per la Generalitat, que puja a 552'1 mi- 
lions de pessetes, correspon a obligacions del SVS recone- 
gudes per la Generalitat pero comptabilitzades en el capítol 
IV corn a transferkncies al SVS. 

D'altra banda, els ingressos líquids percebuts de 1'Adrni- 
nistració central, corresponents a l'exercici, han pujat a 
156.715'0 milions de pessetes, i la diferencia respecte als 
cobraments comptabilitzats pel SVS es deu a: 

Cobrat de 1'INSALUD 
- Exercici de 1989 156.715'0 
- Exercici de 1988 (vegeu 10.1 .b) +5.304'1 
Ingressos centres SVS +1.23010 
Despeses de 1987 -844'5 
Anul.lacions -1'5 

Ingressos exercici de 1989 162.403'1 

Les despeses de 1987 per 844'5 milions de pessetes co- 
rresponen a les despeses d'aqueix exercici que han estat 
pagades per la Tresoreria de la Seguretat Social en 1989 i 
descomptades directament pel SVS dels ingressos. 

Les resultes d'ingressos de l'exercici de 1989 que se- 
gons la liquidació del pressupost del SVS pugen a 21.044'7 
milions de pessetes, haurien de pujar, -en milions de pesse- 
tes- conformement als acords de liquidació de transferen- 
cies signats en 1990 amb I'Administració central i arnb les 
transferencies pendents de la Generalitat, a: 

Segons els acords liquidació INSALUD 29.261'3 
Aportacions de la Generalitat 2.779'0 

Tal corn ja s'ha assenyalat en aquest informe, els acords 
de liquidació de "Transferencies de I'Administració cen- 
tral", han financat les despeses comptabilitzades en la sec- 
ció 10 del pressupost de la Generalitat, a més de les despe- 
ses del propi pressupost del SVS. 

La diferencia entre los 20.144,5 millones de pesetas re- 
cibidos de la Administración Central y los 14.840,4 millo- 
nes de pesetas contabilizados en 1989 como ingresos de 
ejercicios cerrados, es decir 5.304,l millones de pesetas han 
sido contabilizados como ingresos del presupuesto de 1989. 

c) Ingresos presupuestanos del ejercicio 
Tal como se indicaba en el Informe del año anterior, lo 

primero que hay que destacar es que conceptualmente, de 
acuerdo con la Ley de Presupuestos de 1989, y con la con- 
tabilidad de la Cuenta de Administraci6n de la Generalitat, 
es ésta quien recibe las transferencias de la Administración 
Central y a su vez efectúa transferencias al SVS, es decir, 
el SVS debería contabilizar como ingresos las recibidas de 
la Generalitat. 

Según la liquidación de la Cuenta de Administración de 
la Generalitat, las transferencias al SVS han tenido la si- 
guiente ejecución en 1989: 

Presupuesto Pagos Compromisos Total 
definitivo líquidos de gasto gastos 

Transferencias 
al SVS 183.999,9 163.255,5 20.744,4 183.999,9 

La diferencia entre el presupuesto definitivo de ingresos 
del ejercicio contabilizado por el SVS y las transferencias 
contabilizadas por la Generalitat, que asciende a 552,l mi- 
llones de pesetas, corresponde a obligaciones del SVS re- 
conocidas por la Generalitat pero contabilizadas en el capí- 
tulo IV como trasferencias al SVS. 

Por otra parte, los ingresos líquidos percibidos de la 
Administración Central correspondientes al ejercicio han 
ascendido a 156.715,O millones de pesetas, y la diferencia 
con respecto a los cobros contabilizados por el SVS ha 
sido debida a: 

Cobrado del INSALUD 
- Ejercicio 1989 156.715,O 
- Ejercicio 1988 (ver 10.l.b) +5.304,1 
Ingresos centros SVS +1.230,0 
Gastos de 1987 -844,5 
Anulaciones -1.5 

Ingresos ejercicio 1989 162.403,l 

Los gastos de 1987 por 844,5 millones de pesetas co- 
rresponden a gastos de ese ejercicio que han sido pagados 
por la Tesorería de la Seguridad Social en 1989 y descon- 
tados directamente por el SVS de los ingresos. 

Las resultas de ingresos del ejercicio 1989 que según la 
liquidación del presupuesto del SVS ascienden a 21.044,7 
millones de pesetas, deberían ascender, de conformidad con 
los acuerdos de liquidación de transferencias firmadas en 
1990 con la Administración Central y con las transferencias 
pendientes de la Generalitat a, (en millones de pesetas): 

Según acuerdos Liquidación INSALUD 29.26 1,3 
Aportaciones de la Generalitat 2.779,O 

Como ya se ha indicado en este Informe, los acuerdos 
de liquidación de Transferencias de la Administración 
Central, han financiado los gastos contabilizados en la sec- 
ción 10 del presupuesto de la Generalitat, además de los 
gastos del propio presupuesto del SVS. 
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10.2 Rkgim economic 

D'acord amb la seua llei de creació, els ingressos del 
Servei Valencia de Salut els constitueixen: 

a) Els recursos que li siguen assignats a carrec dels 
pressuposts de la Generalitat. 

b) Les consignacions que provénen dels pressuposts de 
les corporacions local s. 

c) Els rendiments dels béns i drets que li hagen estat 
afectats. 

d) Els ingressos ordinaris i extraordinaris que perceba 
segons les disposicions vigents. 

e) Les subvencions i aportacions voluntbies d'entitats i 
particulars. 

f) Qualsevol altre recurs que se li atribuesca. 
Durant 1989 els ingressos més importants han estat els 

provinents de I'Administració de l'Estat, la regulació dels 
quals ve establerta en l'apartat "E) Regim financer i pressu- 
postari" del Reial Decret 1.61211987, de 27 de novembre, 
sobre el traspis de funcions i serveis de I'INSALUD, on 
s'especifica que: 

a) L'assignació de credits a la Comunitat Valenciana es 
fari en funció del coeficient de població protegida, encara 
que mentre no es dispose de dades fefaents de població 
protegida, s'adoptarh com a criteri el cost efectiu dels ser- 
veis transferits, tot aixb en funció del pressupost total de 
1'INSALUD de 1987, pel qual a la Comunitat Valenciana li 
correspon un percentatge de participació del 10' 1 8 9%. 

b) Aquests credits assignats a la Conumitat Valenciana, 
tindran caracter limitatiu, és a dir, els compromisos de des- 
pesa superiors als credits assignats seran financats amb re- 
cursos aportats per la mateixa Comunitat Autbnoma. 

c) A la fi de cada exercici pressupostari, el percentatge 
de desviació positiu o negatiu que haja pogut experimentar 
I'execució del pressupost de 1'INSALUD no transferit res- 
pecte del pressupost inicial, s'aplicari al pressupost inicial 
de despeses assignat a la Comunitat Valenciana. 

d) La transferencia de fons de la Seguretat Social (m- 
SALUD) a la Comunitat Valenciana, s'efectuara mensual- 
ment per dotzenes parts. 

Com a resum d'aixb, es pot dir que dins del concepte 
ampli de regim econbmic de la Seguretat Social, només 
queden dues competencies per a la Comunitat Valenciana 
en aquest iimbit, igual que la resta de co munitats autbno- 
mes que tenen transferides les competencies sanitaries: 

a) L'aprovació dels pressuposts dels serveis tranferits 
dins del sostre de recursos que li haja estat assignat per 
ltEstat, més els recursos propis que destine la Generalitat. 

b) La gestió d'aquest pressupost que comprén l'aprovació 
de la despesa, la contractació d'obres, els serveis i subminis- 
traments, l'ordenació del pagament i la seua realització. 

10.3 Analisi dels ingressos 

Com s'ha comentat abans, formalment el SVS rep per al 
seu finan~ament transferencies de la Generalitat, l'import 
de les quals ve condicionat per les transferencies finalistes 
que I'INSALUD efectua a la Generalitat i per altres ingres- 
sos que són analitzats en els aparatats següents. 

10.2 Régimen económico 

De acuerdo con su Ley de creación, constituyen los in- 
gresos del Servicio Valenciano de Salud: 

a) Los recursos que le sean asignados con cargo a los 
Presupuestos de la Generalitat. 

b) Las consignaciones provenientes de los presupuestos 
de las Corporaciones locales. 

c) Los rendimientos de los bienes y derechos que le ha- 
yan sido afectados. 

d) Los ingresos ordinarios y extraordinarios que perciba 
a tenor de las disposiciones vigentes. 

e) Las subvenciones y aportaciones voluntarias de Enti- 
dades y particulares. 

f) Cualquier otro recurso que se le atribuya. 
Durante 1989 los ingresos más importantes han sido los 

provenientes de la Administración del Estado, cuya regula- 
ción viene establecida en el apartado "E) Régimen finan- 
ciero y presupuestario" del Real Decreto 161211987, de.27 
de noviembre sobre traspaso de funciones y servicios del 
INSALUD, en el que se especifica que: 

a) La asignación de créditos a la Comunidad Valenciana 
se hará en función del coeficiente de población protegida, 
aunque mientras no se disponga de datos fehacientes de 
población protegida, se adoptará como criterio el coste 
efectivo de los servicios transferidos, todo ello en función 
del presupuesto total del INSALUD de 1987, en base al 
cual a la Comunidad Valenciana le corresponde un porcen- 
taje de participación del 10,18%. 

b) Dichos créditos, asignados a la Comunidad Valencia- 
na, tendrán carácter limitativo, es decir, los compromisos 
de gasto superiores a los créditos asignados serán financia- 
dos con recursos aportados por la propia Comunidad Autó- 
noma. 

c) Al final de cada ejercicio presupuestario, el porcenta- 
je de desviación positivo o negativo que haya podido expe- 
rimentar la ejecución del Presupuesto del INSALUD no 
transferido, respecto del presupuesto inicial, se aplicará al 
presupuesto inicial de gastos asignado a la Comunidad Va- 
lenciana. 

d) La transferencia de fondos de la Seguridad Social 
(LNSALUD) a la Comunidad Valenciana se efectuará men- 
sualmente por dozavas partes. 

Como resumen de lo anterior, puede decirse que dentro 
del concepto amplio de régimen económico de la Seguri- 
dad Social, sólo quedan dos competencias para la Cornuni- 
dad Valenciana en este ámbito, al igual que al resto de co- 
munidades autónomas que tienen transferidas las 
com~etencias sanitarias: 

a) La aprobación de los presupuestos de los servicios 
transferidos dentro del techo de recursos que le haya sido 
asignado por el Estado, más los recursos propios que desti- 
ne la Generalitat. 

b) La gestión de dicho presupuesto que comprende la 
aprobación del gasto, la contratación de obras, servicios y 
suministros, la ordenación del pago y su realización. 

10.3 Análisis de los ingresos 

Como se ha comentado anteriormente, formalmente el 
SVS recibe para su financiación transferencias de la Gene- 
ralitat, el importe de las cuales viene condicionado por las 
transferencias finalistas efectuadas por el INSALUD a la 
misma y por otros ingresos, que son analizados en los 
apartados siguientes. 
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10.3.1 Transferencies de Z'Administració central 

El 9 de juliol de 1990, la Generalitat i el Ministeri de 
Treball i Seguretat Social van signar un "Acord sobre la li- 
quidació de l'exercici pressupostari de 1989", i 1'1 1 de juny 
del mateix any, un "Acord sobre els deutes de 1'INSALUD 
anteriors al primer de gener de 1989, imputats en la liqui- 
dació de pressupost de 1989, conforme a allb que estableix 
l'art. 9 de la Llei 3711988, de Pressuposts Generals de 1'Es- 
tat per a 1989". 

Conformememt amb el primer d'aquests acords, de data 
9 de juliol de 1990, que correspon a la liquidació de les 
transferencies de l'exercici 1989, s'estableix el següent: 

a) Crkdits inicials assignats a la Comunitat Valenciana 

Els pressuposts inicials assignats a la Comunitat Valen- 
ciana per a l'exercici de 1989, d'acord amb allb que deter- 
mina el Reial Decret 1.612/1987, de 27 de novembre, so- 
bre el traspis de les funcions i els serveis de 1'Institut 
Nacional de la Salut, es van establir basant-se en les dades 
de la liquidació de 1987, i donava un percentatge de parti- 
cipació, segons els costs dels serveis d'aquest exercici, del 
10'18 % i es tradu'ia en un pressupost inicial efectiu de 
156.720'4 milions de pessetes. 

b) Percentatge de desviació de la liquidació del pressu- 
post de 1'INSALUD no transferit sobre el pressupost ini- 
cial. 

El compte de liquidació del pressupost amb incidencia 
monetaria dels serveis de 1'INSALUD no transferits corres- 
ponent a l'exercici de 1989, representa, respecte del seu 
pressupost inicial, una vegada computats tots dos en ter- 
mes monetaris, un increment del 18'70 %. Si es dedueix de 
la liquidació l'import de les obligacions imputades d'exer- 
cicis anteriors, -la desviació de les quals és objecte de 1'A- 
cord de data 11 de juny de 1990- la taxa d'augment passa a 
ser del 7'42 %, percentatge en el qual hauran d'incremen- 
tar-se els credits amb incidencia monetaria, assignats ini- 
cialment a la Comunitat Valenciana. 

c) Determinació dels credits finals per assignar en favor 
de la Comunitat Valenciana. 

Conformement al que s'ha indicat en l'apartat anterior, . 
els credits inicials que en termes monetaris han estat assig- 
nats a la Comunitat Valenciana per a 1989, s'incrementaran 
en un 7'42 % , situant-se en 168.355'7 milions de pessetes. 

d) Credits finals a favor de la Comunitat Valenciana 
Durant l'exercici de 1989 i a carrec del pressupost de 

1'Institut Nacional de la Salut, es van transferir a la Comu- 
nitat Valenciana credits amb incidencia monetaria per 
156.715'0 milions de pesstes, a fi que atengueren els ser- 
veis de I'INSALUD, la gestió del qual tenen assumida. 

Consegüentrnent, de la liquidació de l'exercici de 1989, 
resulta a favor de la Comunitat Valenciana un irnport efec- 
tiu d'11.640'7 milions de pessetes diferencia existent entre 
els 168.355'7 milions de pessetes que li corresponen per la 
liquidació definitiva i els 156.715'0 milions de pessetes 
que ha rebut durant l'esmentat exercici. 

e) Tranferencies de fons 
La diferencia resultant, 11.640'7 milions de pessetes, es 

posara a disposició de la Comunitat Autbnoma a raó de 
tres lliuraments mensuals i successius fins la cancel.lació 
completa, a partir del mes següent al de la data de la signa- 
tura de lJAcord, és a dir, a partir del mes d'agost de 1990. 

No obstant el que s'ha indicat en els apartats anteriors, 

10.3.1 Transferencias de la Administración Central 

Se firmaron por parte de la Generalitat y del Ministerio 
de Trabajo y Seguridad Social, el 9 de julio de 1990, un 
"Acuerdo sobre la liquidación del ejercicio presupuestario 
de 1989" y, el 11 de junio del mismo año, un "Acuerdo so- 
bre las deudas del INSALUD anteriores a 1-1-89 imputa- 
das en la liquidación del presupuesto de 1989, conforme a 
lo establecido en el artículo 9 de la Ley 3711988 de Presu- 
puestos Generales del Estado para 1989". 

En virtud del primero de dichos acuerdos de fecha 9 de 
julio de 1990, que corresponde a la liquidación de las 
transferencias del ejercicio 1989, se establece lo siguiente: 

a) Créditos iniciales asignados a la Comunidad Valen- 
ciana. 

Los presupuestos iniciales asignados a la Comunidad 
Valenciana para el ejercicio de 1989, de acuerdo con lo de- 
terminado en el Real Decreto 161211987 de 27 de noviem- 
bre, sobre traspaso de las funciones y servicios del Institu- 
to Nacional de la Salud, se establecieron en base a los 
datos de la liquidación de 1987, dando un porcentaje de 
participación, según coste de los servicios de dicho ejerci- 
cio, del 10,18 por ciento, traduciéndose en un presupuesto 
inicial efectivo de 156.720,4 millones de pesetas. 

b) Porcentaje de desviación de la liquidación del presu- 
puesto del INSALUD no transferido sobre el presupuesto 
inicial. 

La cuenta de liquidación del presupuesto con incidencia 
monetaria de los servicios de INSALUD no transferidos 
correspondiente al ejercicio de 1989, supone, respecto de 
su presupuesto inicial, computados ambos en términos mo- 
netarios, un incremento del 18,70%. Si se deduce de la li- 
quidación el importe de las obligaciones imputadas de 
ejercicios anteriores, y cuya desviación es objeto del 
Acuerdo de fecha 11 de junio de 1990, la tasa de aumento 
pasa a ser del 7,42%, porcentaje en el que habrán de incre- 
mentarse los créditos con incidencia monetaria asignados 
inicialmente a la Comunidad Valenciana. 

C) Determinación de los créditos finales a asignar en fa- 
vor de la Comunidad Valenciana. 

Conforme a lo indicado en el apartado anterior, los cré- 
ditos iniciales que en términos monetarios han sido asigna- 
dos a la Comunidad Valenciana para 1989 se incrementa- 
rán en un 7,42% de los mismos situándose en 168.355;7 
millones de pesetas. 

d) Créditos finales a favor de la Comunidad Valenciana. 
Durante el ejercicio 1989 y con cargo al presupuesto 

del Instituto Nacional de la Salud. se transfirieron a la Co- 
munidad Valenciana créditos con 'incidencia monetaria por 
156.715,O millones de pesetas, a fin de que atendiera a los 
servicios del INSALUD cuya gestión tiene asumida. 

Consecuentemente, de la liquidación del ejercicio de 
1989, resulta a favor de la Comunidad Valenciana un im- 
porte efectivo de 11.640,7 millones de pesetas, diferencia 
existente entre los 168.355,7 millones de pesetas que le co- 
rresponden por la liquidación definitiva y los 156.715,O 
millones de pesetas que ha recibido durante el referido 
ejercicio. 

e) Transferencia de fondos. 
La diferencia resultante, 11.640,7 millones de pesetas, 

se pondrá a disposición de la Comunidad Autónoma a ra- 
zón de tres entregas mensuales y sucesivas hasta su entera 
cancelación, a partir del mes siguiente al de la fecha de la 
firma del Acuerdo, es decir, a partir del mes de agosto de 
1990. 

No obstante lo indicado en los apartados anteriores, si 
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si del tancament definitiu resultava algun element nou que 
condicionava la liquidació definitiva, es revisarien els im- 
ports tinguts en compte per a la present liquidació. 

El segon acord esmentat, de data 11 de juny de 1990, 
indica que conformement a allb que estableixen els apar- 
tats 4 i 6 de l'art. 9 de la Llei 3711988, de 28 de desembre, 
de Pressuposts Generals de l'Estat per a 1989, i la Disposi- 
ció Addicional Quarta del Reial Decret-Llei 711989, sobre 
mesures urgents en materia pressupostiria, financera i tri- 
butaria, correspon a la Seguretat Social satisfer a chrrec 
dels conceptes no finalistes del seu pressupost d'ingressos 
per a 1989, les obligacions de 1'Institut Nacional de la Sa- 
lut generades fins a 31 de desembre de 1988, que no han 
estat fetes efectives en aquesta data, així com la part de la 
liquidació anual de les comunitats autonomes amb gestió 
transferida corresponent tant a les desviacions produides 
pel pagament d'aquestes obligacions, com les produides 
per incorporacions de credit al pressupost de 1989, i els 
expedients de despeses de les quals haguessen estat pre- 
sentats pel citat institut al Ministeri de Treball i Seguretat 
Social abans del primer de julio1 de 1989. 

D'acord amb les esmentades disposicions, a la Comuni- 
tat Valenciana li corresponen els recursos següents: 

a) Per la desviació produyda en el pressupost de 1'INSA- 
LUD amb la imputació dels deutes d'exercicis anteriors i 
incorporacions realitzades, un total de 17.721'2 milions de 
pessetes. 

b) En produir-se la liquidació definitiva de l'exercici de 
1988 de l'INSALUD, es comprova que els recursos addi- 
cionals que corresponen a aquesta comunitat autbnoma per 
desviació de I'INSALUD Gestió Directa, pugen a 11 377'9 
milions de pessetes en compte dels 11.978'5 milions de 
pessetes que consten en 1'Acord de liquidació. Amb tot 
aixb, per la revisió de l'import dels recursos addicionals 
que corresponen a la comunitat autbnoma de Valencia, 
haura de deduir-se un import de 100'5 milions de pessetes 
que li ha estat transferit per major import del que 11 corres- 
pon, per la liquidació definitiva de 1988. 

Del total de la transferencia que correspon efectuar a la 
Comunitat Autbnoma de Valencia, per 17.620'6 milions de 
pessetes , d'acord amb els paragrafs anteriors, es deduira el 
saldo que resulte a favor de la Tresoreria General de la Se- 
guretat Social per la diferencia entre les quotes que el Ser- 
vei Valencia de Salut ha d'ingressar fins el 3 1 de desembre 
de 1988 i les efectivament realitzades fins a la mateixa 
data, i es posara a disposició de la comunitat autbnoma la 
diferencia resultant, per terceres parts en les primers dies 
de cada mes a partir del següent al de la data d'aquest 
Acord. 

Amb les transferencies a que es refereix el parhgraf an- 
terior, queden tancades i liquidades a tots els efectes les re- 
lacions econbmiques entre la Seguretat Social i la Comuni- 
tat Valenciana per les materies a les quals es refereixen 
l'art. 9 de la Llei 3711988, de 28 de desembre, i la Disposi- 
ci6 Addicional Quarta del Reial Decret-Llei 711989. 

del cierre definitivo del ejercicio resultara algún nuevo ele- 
mento que condicionara la liquidación definitiva, se revisa- 
rán los importes tenidos en cuenta para la presente liquida- 
ción. 

El segundo acuerdo mencionado, de fecha 11 de junio 
de 1990, indica que de conformidad con lo establecido en 
los apartados cuatro y seis del artículo 9 de la Ley 3711988 
de 28 de diciembre, de Presupuestos Generales del Estado 
para 1989 y en la Disposición Adicional Cuarta del Real 
Decreto-Ley 711989 sobre medidas urgentes en materia 
presupuestaria, financiera y tributaria, corresponde a la Se- 
guridad Social satisfacer con cargo a los conceptos no fina- 
listas de su presupuesto de ingresos para 1989, las obliga- 
ciones del Instituto Nacional de la Salud generadas hasta 
31-12-88 que no hayan sido hechas efectivas en dicha fe- 
cha, así como la parte de la liquidación anual de Comuni- 
dades Autónomas con gestión transferida correspondiente 
tanto a las desviaciones producidas por el abono de tales 
obligaciones como a las producidas por incorporaciones 
de crédito al presupuesto de 1989, y cuyos expedientes de 
gasto hubiesen sido presentados por el citado Instituto al. 
Ministerio de Trabajo y Seguridad Social con anterioridad 
a 1 de julio de 1989. 

De conformidad con las mencionadas disposiciones a la 
Comunidad Valenciana le corresponden los siguientes re- 
cursos: 

a) Por la desviación producida en el presupuesto del iN- 
SALUD con la imputación de deudas de ejercicios anterio- 
res e incorporaciones realizadas, &I total de 17.721,2 mi- 
llones de pesetas. 

b) Al producirse la liquidación definitiva del ejercicio 
de 1988 del INSALUD se comprueba que los recursos adi- 
cionales que corresponden a esta Comunidad Autónoma 
por desviación del INSALUD Gestión Directa ascienden a 
11.877,9 millones de pesetas en vez de los 11.978,s millo- 
nes de pesetas que constan en el Acuerdo de Liquidación. 
Con todo ello, por la revisión del importe de los recursos 
adicionales que corresponden a la Comunidad Autónoma 
de Valencia, deberá deducirse un importe de 100,s millo- 
nes de pesetas que a esta Comunidad le ha sido transferido 
por mayor importe del que le corresponde, por la liquida- 
ción definitiva de 1988. 

Del total de la transferencia que corresponde efectuar a 
la Comunidad Autónoma de Valencia por 17.620,6 millo- 
nes de pesetas, conforme a los párrafos anteriores, se dedu- 
cirá el saldo que resulte a favor de la Tesorería General de 
la Seguridad Social por la diferencia entre cuotas a ingre- 
sar por el SVS, hasta 31-12-88 y las efectivamente realiza- 
das hasta esa misma fecha, poniéndose a disposición de la 
Comunidad Autónoma de la diferencia resultante por ter- 
ceras partes, en los primeros días de cada mes a partir del 
siguiente al de la fecha del presente Acuerdo. 

Con las transferencias a que se refiere el párrafo ante- 
rior quedan cerradas y liquidadas a todos los efectos las re- 
laciones económicas entre Seguridad Social y la Comuni- 
dad Valenciana por las materias a que se refieren el 
artículo 9 de la Ley 3711988 de 28 de diciembre, y la Dis- 
posición Adicional Cuarta del Real Decreto-Ley 711989. 
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RESUM DEL PRESSUPOST LIQUIDAT PÉR A 1989 DEL SVS SEGONS ELS 

ACORDS SIGNATS ENTRE L'ADMINISTRACIO CENTRAL 1 LA 

GENERALITAT VALENCIANA (Xifres en milions de pessetes) 

ASSIGNACIO INICIAL 

(Base liquidació 10'18 % del pressupost 

inicial INSALUD 1989) ......................... 156.720'4 
ASSIGNACIO FINAL (1) 

(Aplicació de la desviació del pressu- 

post INSALUD 89; percentatge 7'42 % )  ......... 168.355'7 
TRANFERENCIES EFECTUADES DURANT 1989 (2) 156.715'0 

TRANSFERENCIES PENDENTS (1-2) A 31-12-89 ......... 11.640'7 

ACORD DE LIQUIDACIO DEL 09-07-1990 ' 

(Aplicació del percentat-ge de 

desviació sobre assignació inicial) .......... 11.640'7 

ACORD DE LIQUTDACIO DEL 11-06-1990 

(Deutes anteriors a 01-01-1989) ............... 17.620'6 

TOTAL ............... 29.261'3 

Quadre 10.2 
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10.3.2 Aportacions de la Generalitat Valenciana 

L'aportació de la Generalitat al SVS per al pagarnent de 
les mesures socials i la catalogació de funcionaris durant 
1989 ha pujat a 2.779 milions de pessetes, import que a 31 
de desembre de 1989 estava pendent de fer efectiu. 

10.3.3 Altres ingressos 

En aquest apartat es recullen els ingressos per prestació 
de serveis dels centres. 

D'acord arnb la liquidació del pressupost, els ingressos 
generats pels centres de despesa dependents del Servei Va- 
lencia de Salut durant 1989, han estat de 605'1 milions de 
pessetes, que juntament arnb l'existkncia inicial en comptes 
extrapressupostans de 744'7 milions, que hauria d'havcr-se 
imputat al pressupost de 1988, s'han incorporat al pressu- 
pot, 1.230 milions de pessetes mitjancant els expedients de 
generació de crkdit corresponent. La resta, 119'8 milions 
de pessetes, no han estat inclosos en el pressupost i es tro- 
ben com a fons extrapressupostaris segons els comptes re- 
tuts del SVS (vegeu el quadre 2.2). 

Igual que la resta d'ingressos i operacions extrapressu- 
postaries, no hi ha suport comptable adequat respecte de 
les xifres incloses en la liquidació del pressupost com a in- 
gressos per prestació de serveis, i es deconeixen les quanti- 
tats exactes facturades anualment pels diversos centres del 
SVS i que part d'aquesta esta pendent de cobrament a una 
data determinada. 

La informatització del departament de factmació en 
1989 encara era practicament inexistent, si bé un dels 
subsistemes prevists de la nova aplicació informatica de 
gestió economico-administrativa que s'ha implantat en 
1990 contempla el "tractament i comptabilització d'ingres- 
sos". Amb la qual cosa s'espera subsanar els problemes re- 
latius al registre i control d'aquesta informació. Junt arnb la 
informatització d'aquest departament s'han d'elaborar ma- 
nuals de gestió que descriguen per escrit tots els procedi- 
ments a aplicar en l'hrea. 

Les tarifes aplicades en la facturació durant 1989 estan 
vigents de fa un bon nombre d'anys, en ocasions des de 
1982, cosa que origina que s'estiga facturant en la major 
part dels casos per sota dels costs reals. S'ha de procedir a 
un estudi actual dels costs dels diversos serveis facturables 
i actualitzar, d'acord arnb aquest estudi, les tarifes que els 
diversos centres han d'aplicar i psteriorment efectuar-ne re- 
visions anuals. 

10.4 Conclusions i recomanacions 

a) Les xifres liquidades en el pressupost del SVS com a 
ingressos pressupostaris, no coincideixen arnb les de les 
tranferkncies al SVS comptabilitazades en el compte de 
1'Administració de la Generalitat, quan ambdues xifres 
haurien de ser exactament les mateixes. Les xifres que apa- 
reixen com a ingressos d'exercicis tancats no es correspo- 
nen tampoc arnb les de la liquidació del pressupost del 
SVS de 1988. 

b) Encara no s'ha establert el sistema de financament 
del Sistema Nacional de Salut basant-sc cn els coeficients 
de població protegida, per la qual cosa el financament del 
SVS esta basat en el decret de transferencies en funció del 

10.3.2 Aportaciones de la Generalitat Valenciana 

La aportación de la Generalitat al SVS para pago de 
medidas sociales y catalogación de funcionarios durante 
1989 ha ascendido a 2.779 millones de pesetas, importe 
que a 31 de diciembre de 1989 estaba pendiente de hacer 
efectivo. 

10.3.3 Otros ingresos 

En este apartado se recogen los ingresos por prestación 
de servicios de los Centros. 

De acuerdo con la liquidación del presupuesto, los in- 
gresos generados por los Centros de gasto dependientes del 
Servicio Valenciano de Salud durante 1989, han sido de 
605,l millones de pesetas, que junto con la existencia ini- 
cial en cuentas extrapresupuestarias de 744,7 millones, que 
debería haberse imputado al presupuesto de 1988, se han 
incorporado al presupuesto 1.230 millones de pesetas me- 
diante los expedientes de generación de crédito correspon- 
diente. El resto, 119,s millones de pesetas, no ha sido in- 
cluidos en el presupuesto, encontrándose como fondos 
extrapresupuestarios según las cuentas rendidas dcl SVS 
(ver cuadro 2.2). 

Al igual que el resto de ingresos y operaciones extra- 
presupuestarias, no existe soporte contable adecuado res- 
pecto de las cifras incluidas en la liquidación del presu- 
puesto, como ingresos por prestación de servicios 
desconociéndose las cantidades exactas facturadas anual- 
mente por los distintos centros del SVS y que parte de la 
misma está pendiente de cobro a una fecha determinada. 

La informatización del departamento de facturación en 
1989 todavía era prácticamente inexistente, si bien uno de 
los subsistemas previstos, de la nueva aplicación informá- 
tica de gestión económica-administrativa que se ha implan- 
tado en 1990 contempla el "tratamiento y contabilización 
de ingresos" con lo que se espera subsanar los problemas 
relatiGos al registro y control de esta información. Junto 
con la informatización de este departamento se deben ela- 
borar manuales de gestión en los que se describan por es- 
crito todos los procedimientos a aplicar en el área. 

Las tarifas aplicadas en la facturación durante 1989 es- 
tán vigentes desde hace un buen número de años, en oca- 
siones desde 1982, lo que origina que se esté facturando en 
la mayor parte de los casos por debajo de los costes reales. 
Se debe proceder a un estudio actual de los costes de los 
distintos servicios facturables y actualizar de acuerdo con 
ese estudio las tarifas a aplicar por los distintos centros, 
procediendo posteriormente a efectuar revisiones anuales 
de las mismas. 

10.4 Conclusiones y recomendaciones 

a) Las cifras liquidadas en el presupuesto del SVS 
como ingresos presupuestarios, no coinciden con las trans- 
ferencias al SVS contabilizadas en la Cuenta de Adminis- 
tración de la Generalitat, cuando ambas cifras deberían ser 
exactamente las mismas. Tampoco las cifras que aparecen 
como ingresos de ejercicios cerrados se corresponden con 
la liquidación del presupuesto del SVS de 1988. 

b) Todavía no se ha establecido el sistema de financia- 
ción del Sistema Nacional de Salud en base a los coefi- 
cientes de población protegida, por lo que la financiación 
del SVS está basada de acuerdo con el decreto de transfe- 
rcncias en función del porcentaje de participación del pre- 
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percentage de participació del pressupost de I'INSALUD 
en la Comunitat Valenciana respecte del total nacional en 
l'exercici de 1987, qye va pujar al 10'18 %. 

c) Per tal de conéixer amb exactitud la informació refe- 
, rent a la facturació, els cobraments i els saldos pendents, 

es recomana que s'elabore i s'implante un sistema informa- 
tic que permeta disposar de tota la informació referida a 
l'hea de facturació. Un dels subsistemes de I'aplicació in- 
formatica de gestió economico-administrativa que ha ini- 
ciat el seu funcionament en 1990 contempla el "tractament 
i comptabilització d'ingressos", amb la qual cosa s'espera 
esmenar els problemens de registre i control d'aquesta in- 
formació. 

d) Vist 11 deficient tal1 comptable entre els diversos 
exercicis, el qual dificulta conéixer els ingressos reals 
exactes de cada període, en l'apartat 2.5 s'ha realitzat un re- 
sum global d e l ~  ingressos i les despeses corresponents al 
període de 1988 i 1989. 

11. ROMANENTS 1 OBLIGACIONS NO RECONEGU- 
DES 

11.1 Obligacions no reconegudes a primer de gener de 
1989 

En l'apartat 13.1 de l'informe de l'any anterior, es va 
analitzar en profunditat la situació de les obligacions no re- 
conegudes per I'INSALUD de la Comunitat Valenciana a 
primer de gener de 1988 i les gestions efectuades per la 
Generalitat per al seu cobrament a I'Administració central. 

Com a resultat d'aquestes gestions 1'1 1 de juny de 1990 
es va signar un Acord amb 1'~dministració central (vegeu 
l'apartat 10.3.1) per a liquidar totes les obligacions ante- 
riors al primer de gener de 1989 imputades en l'exercici 
pressupostari de 1989. Aquest Acord ha representat per al 
SVS unes transferencies addicionals de 17.620'6 milions 
de pessetes. 

11.2 Romanents de l'exercici de 1989 i obligacions no 
reconegudes a 31 de desembre de 1989 

11.2.1 Incorporació de romanents de l'exercici de 1989 

Els romanents de credit del pressupost de 1989 s'han in- 
corporat al de 1990 mitjangant la formalització d'un expe- 
dient de modificació de credit per import de 5.781'0 mi- 
lions de pessetes, que va ser aprovat el 19 de juny de 1990. 

D'aquesta quantit'at, 2.716'0 milions de pessetes corres- 
ponien a credits compromesos en ferm en relació amb els 
projectes d'inversió en curs (capítol VI), i s'han incorporat 
en 1990 a les mateixes aplicacions i pels mateixos imports 
d'origen basant-se en l'art. 12 de I'Ordre de 18 de gener de 
1988, de la Consellena dlEconomia i Hisenda. 

La resta, 3.065'0 milions de pessetes, no sustentava 
compromisos en ferm i s'ha destinat a incrementar el pres- 
supost de 1990 per l'import necessan per a satisfer part de 
les obligacions pendents de 1989, corresponents a les tran- 
saccions que no tinguessen reflex comptable en aquest 
exercici i que d'acord amb el Decret 111989 del Consell de 
la Generalitat Valenciana, es liquidaren a carrec del pressu- 
post de 1990. La incorporació d'aquests credits es realitza 
atenent el caracter finalista de les transferencies de I'INSA- 

supuesto del INSALUD en la Comunidad Valenciana res- 
pecto del total nacional en el ejercicio 1987, que ascendió 
al 10,18%. 

c) Con objeto de conocer con exactitud la información 
referente a facturación, cobros y saldos pendientes, se re- 
comienda que se elabore e implante un sistema informático 
que permita disponer de toda la información referida al 
área de facturación. Uno de los subsistemas de la aplica- 
ción informática de gestión económica-administrativa que 
ha iniciado su funcionamiento en 1990 contempla el "trata- 
miento y contabilización de ingresos" con lo que se espera 
subsanar los problemas de registro y control de esta infor- 
mación. 

d) Dado el deficiente corte contable entre los distintos 
ejercicios, que dificulta conocer los ingresos reales exactos 
en cada período, se ha realizado en el apartado 2.5 un resu- 
men global de los ingresos y los gastos correspondientes al 
período de 1988 y 1989. 

11. REMANENTES Y OBLIGACIONES NO RECONO- 
CIDAS 

11.1 Obligaciones no reconocidas al 1 de enero de 1989 

En el apartado 13.1 del Informe del año anterior, se 
analizó en profundidad la situación de las obligaciones no 
reconocidas por el INSALUD de la Comunidad Valenciana 
al 1 de enero de 1988 y las gestiones efectuadas por la Ge- 
neralitat para su cobro a la Administración central. 

Como resultado de dichas gestiones, se firmó el 11 de 
junio de 1990 un Acuerdo con la Administración Central 
(ver apartado 10.3.1) para liquidar todas las obligaciones 
anteriores al 1 de enero de 1989 imputadas al ejercicio pre- 
supuestario de 1989. Dicho Acuerdo ha supuesto para el 
SVS unas transferencias adicionales de 17.620,6 millones 
de pesetas. 

11.2 Remanentes del ejercicio 1989 y obligaciones no 
reconocidas al 31 de diciembre de 1989 

11.2.1 Incorporación de remanentes del ejercicio 1989 

Los remanentes de crédito del presupuesto 1989 se han 
incorporado al de 1990 mediante la formalización de un 
expediente de modificación de crédito por importe de 
5.781,O millones de pesetas, que fue aprobado el 19 de ju- 
nio de 1990. 

De esta cantidad, 2.716,O millones de pesetas corres- 
pondían a créditos comprometidos en firme en relación a 
proyectos de inversión en curso (capítulo VI), y se han in- 
corporado en 1990 a las mismas aplicaciones y por los 
mismos importes de origen en base al art. 12 de la Orden 
de 18 de enero de 1988, de la Conselleria de Economía y 
Hacienda. 

Los restantes 3.065,O millones de pesetas no sustenta- 
ban compromisos en firme y se han destinado a incremen- 
tar el presupuesto de 1990 por el importe necesario para 
satisfacer parte de las obligaciones pendientes de 1989, co- 
rrespondientes a transacciones que no tuvieron reflejo con- 
table en dicho ejercicio, y que de acuerdo con el Decreto 
1/1989 del Consell de la Generalitat Valenciana, se liqui- 
daron con cargo al presupuesto de 1990. La incorporación 
de estos créditos se realiza atendiendo al carácter finalista 



Pág. 15.342 251219 1 1 Número 277 

LUD per al financament dels serveis dei SVS, segons el 
Reial Decret 1.61211989. 

Els fons es van distribuir financant credits en diversos 
centres de despesa en els següents capítols, en milions de 
pessetes: 

Capítol 1 545'7 
Capítol 11 2.324'2 
Capítol IV 1'1 
Capítol VI 2.910'0 

11.2.2 Pagament d'obligacions del SVS per part de la 
Generalitat 

L'Acord del Consell de la Generalitat Valenciana de 6 
d'octubre de 1989, autoritzh el pagament de compromisos 
de despesa corresponents a l'exercici de 1987 i anteriors 
per un import de 6.790'5 milions de pessetes; aquests com- 
promisos havien estat originats per centres de despesa de 
I'INSALUD actualment dependents del SVS i no estaven 
reconeguts a 3 1 de desembre de 1987. 

La Circular de la Intervenció General de 9 de juny de 
1989 dicta les instruccions per al pagament d'obligacions 
de l'exercici de 1988, per aplicació del que disposa el De- 
cret 111989, de 16 de gener, del Consell de la Generalitat 
Valenciana, en virtut de la qual s'arbitren dos procediments 
de pagament. 

a) El pagament de les obligacions dels hospitals Gene- 
ral d'Alacant, Elx i Castelló, la Fe i Clínic Universitari i les 
de la Direcció Territorial de Valencia, es realitzarh per im- 
putació a la secció 10 del pressupost de la Generalitat Va- 
lenciana (Conselleria de Sanitat i Consum). 

b) La resta dels centres de despesa realitzarh el paga- 
ment imputant les obligacions al seu pressupost de 1989. 

L'Acord del Consell de la Generalitat Valenciana de 12 
de juny de 1989, va autoritzar el pagament de compromi- 
sos de despeses corresponents a obligacions no reconegu- 
des en l'exercici de 1988, I'import de les quals s'avaluh en 
5.691'1 milions de pessetes; part d'aquest import es va 
aplicar al pressupost del SVS i una altra part al de la Gene- 
ralitat. 

Conformement amb els Acords i Circular citats, a 3 1 de 
desembre de 1989, la Generalitat Valenciana ha comptabi- 
litzat en la secció 10 del seu pressupost de 1989 les obliga- 
cions corresponents al SVS per import de 9.837'4 milions 
de pessetes, dels quals 8.527'8 milions de pessetes s'han 
imputat al capítol segon i 1.309'6 milions de pessetes al ca- 
pítol sisé. 

11.2.3 Altres obligacions no reconegudes a 31 de desem- 
bre de 1989 

Una vegada finalitzat l'exercici de 1989 s'avalu2 amb 
exactitud l'import de les obligacions no reconegudes en la 
liquidació del pressupost. 

LAcord del Consell de la Generalitat Valenciana de 20 
d'agost de 1990, va autoritzar el pagament de 650'3 mi- 
lions de pessetes corresponents a compromisos de despesa 
de l'exercici de 1987 i anteriors; aquests compromisos ha- 
vien estat originats per centres de despesa de YINSALUD, 
actualment dependents del SVS, i ni estaven reconeguts ni 
havien estat presentats per al seu pagament en el SVS fins 
a la dita data. Aquestes obligacions han estat compensades 

de las transferencias del lNSALUD para la financiación de 
los servicios del SVS, según el Real Decreto 161211989. 

Los fondos se distribuyeron financiando créditos en dis- 
tintos Centros de gasto en los siguiente capítulos, en millo- 
nes de pesetas: 

Capítulo 1 545,7 
Capítulo 11 2.324,2 
Capítulo IV 1,l 
Capítulo VI 2.910,O 

11.2.2 Pago de obligaciones del SVS por parte de la 
Generalitat 

El Acuerdo del Consell de la Generalitat Valenciana de 
6 de octubre de 1989, autorizó el pago de compromisos de 
gasto correspondientes al ejercicio 1987 y anteriores por 
un importe de 6.790,5 millones de pesetas; estos compro- 
misos habían sido originados por centros de gasto del 1N- 
SALUD actualmente dependientes del SVS y no estaban 
reconocidos a 31 de diciembre de 1987. 

La Circular de la Intervención General de 9 de junio de 
1989 dicta instrucciones para el pago de obligaciones del 
ejercicio 1988, en aplicación de lo dispuesto en el Decreto 
111989, de 16 de enero, del Consell de la Generalitat Va- 
lenciana, en virtud de la cual se arbitran dos procedirnien- 
tos de pago. 

a) El pago de las obligaciones de los Hospitales General 
de Alicante, Elx y Castellón, La Fe y Clínico Universitario 
y las de la Dirección Territorial de Valencia se realizará 
por imputación a la sección 10 del presupuesto de la Gene- 
ralitat Valenciana (Conselleria de Sanidad y Consumo). 

b) El resto de los Centros de gasto realizará el pago im- 
putando las obligaciones a su presupuesto de 1989. 

El Acuerdo del Consell de la Generalitat Valenciana de 
12 de junio de 1989 autorizó el pago de compromisos de 
gastos correspondientes a obligaciones no reconocidas en 
el ejercicio 1988, cuyo importe se evaluó en 5.691,l millo- 
nes de pesetas, parte de los cuales se aplicó al presupuesto 
del SVS y otra parte al de la Generalitat. 

De conformidad con los Acuerdos y Circular citados, a 
3 1 de diciembre de 1989 la Generalitat Valenciana ha con- 
tabilizado en la sección 10 de su presupuesto de 1989 obli- 
gaciones correspondientes al SVS por importe de 9.837,4 
millones de pesetas, de los cuales 8.527,8 millones de pe- 
setas se han imputado al capítulo segundo y 1.309,6 millo- 
nes de pesetas al capítulo sexto. 

11.2.3 Otras obligaciones no reconocidas al 31 de di- 
ciembre de 1989 

Una vez finalizado el ejercicio 1989 se procedió a eva- 
luar con exactitud el importe de las obligaciones no reco- 
nocidas en la liquidación del presupuesto. 

El Acuerdo del Consell de la Generalitat Valenciana de 
20 de agosto de 1990 autorizó el pago de 650,3 millones 
de pesetas correspondientes a compromisos de gasto del 
ejercicio 1987 y anteriores, estos compromisos habían sido 
originados por Centros de Gasto del INSALUD, actual- 
mente dependientes del SVS y ni estaban reconocidos ni 
habían sido presentados para su pago en el SVS hasta di- 
cha fecha. Estas obligaciones han sido compensadas por la 
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per 1'Administració central per mitja de 1'Acord de data 11 
de juny de 1990. 

Així mateix, per Acord de la mateixa data del Consell 
de la Generalitat Valenciana, es va autoritzar el pagament 
de 1.353'9 milions de pessetes corresponents a obligacions 
no reconegudes en l'exercici de 1989. 

1 1.3 Conclusions i recomanacions 

a) Durant 1989 s'han imputat al pressupost de la Gene- 
ralitat Valenciana despeses del SVS per un import de 
9.837'4 milions de pessetes. 

b) A 31 de desembre de 1989 hi havien obligacions no 
reconegudes per un import almenys de 2.004'1 milions de 
pessetes. 

c) Vist el deficient tal1 d'operacions entre els exercicis 
pressupostaris, en l'apartat 2.5 s'ha realitzat un resum dels 
ingressos i les despeses totals del SVS durant els exercicis 
de 1988 i 1989, a fi de conéixer exactament el resultat 
pressupostari dels dos anys de gestió dels senreis sanitaris 
transferits. 

d) Per 1'Acord d'll de juny de 1990, es van obtenir de 
1'Administració central 17.620'6 milions de pessetes i es 
quedaren liquidades totes les obligacions d'exercicis ante- 
riors al primer de gener de 1989 imputades al pressupost 
de 1989. 

12. TRESORERIA 

12.1 Informació financera. Comentaris generals 

Durant 1988 i 1989, la Tresoreria de la Seguretat Social 
ha continuat realitzant les tasques de gestió presupostaria i 
materialitzant els pagaménts proposats pel Servei Valencia 
de Salut a carrec dels crkdits assignats al SVS en 1989, 
d'acord amb el seu regim economic i pressupostari (vegeu 
l'apartat 10.2). 

D'aquesta situació de fet es deriva l'estructura de 1"'ES- 
TAT DE SITUACIO DE FONS A 31-12-89" de l'annex a 
la liquidació del pressupost de 1989 del Servei Valencia de 
Salut, on se separen els fons segons la seua situació en la 
Tresoreria de la Seguretat Social o en la Tresoreria de la 
Generalitat i que es resumeix en el quadre següent: 

A 31 de desembre de 1989, el saldo en la Tresoreria Te- 
rritorial de la Seguretat Social reflecteix el del compte "en 
formalització" que manté el SVS en aquesta tresoreria; 
aquest compte rep els ingressos de les transferencies de 
1'INSALUD i al seu cirrec es satisfan els pagaments per 
les obligacions contretes en el pressupost de despeses del 
s v s .  

El saldo de 1.999'8 milions de pessetes en la Tresoreria 
de la Generalitat té el seu origen en els ingressos generats 
pels centres del SVS. 

12.2 Aspectes rellevants 

Els moviments del compte de tresoreria de 1989 no re- 
cullen el que es deriva de les transaccions extrapressu- 
postaries més usuals, tal com s'indica en l'apartat 13. 

Administración Central por medio del Acuerdo de fecha 11 
de junio de 1990. 

Asimismo, por Acuerdo de la misma fecha del Consell 
de la Generalitat Valenciana, se autorizó el pago de 1.353,9 
millones de pesetas correspondientes a obligaciones no re- 
conocidas en el ejercicio 1989. 

11.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) Durante 1989 se han imputado al presupuesto de la 
Generalitat Valenciana gastos del SVS por importe de 
9.837,4 millones de pesetas. 

b) Al 31 de diciembre de 1989 existían obligaciones no 
reconocidas por importe al menos de 2.004,l millones de 
pesetas. 

c) Dado el deficiente corte de operaciones entre ejerci- 
cios presupuestarios, en el apartado 2.5 se ha realizado un 
resumen de los ingresos y los gastos totales del SVS du- 
rante los ejercicios 1988 y 1989 con objeto de conocer 
exactamente el resultado presupuestario de los dos años de 
gestión de los servicios sanitarios transferidos. 

d) Por el Acuerdo de 11 de junio de 1990, se obtuvo de 
la Administración Central 17.620,6 millones de pesetas, 
quedando liquidadas todas las obligaciones de ejercicios 
anteriores al 1 de enero de 1989 imputadas al presupuesto 
de 1989. 

12. TESORERIA 

12.1 Información financiera. Comentarios generales 

Durante 1988 y 1989 la Tesorería de la Seguridad So- 
cial ha continuado realizando las labores de gestión presu- 
puestaria y materializando los pagos propuestos por el Ser- 
vicio Valenciano de Salud, con cargo a los créditos 
asignados al SVS en 1989 de acuerdo con su régimen eco- 
nómico y presupuestario (ver apartado 10.2). 

De esta situación de hecho se deriva la estructura del 
"ESTADO DE LA SITUACION DE FONDOS A 31-12- 
89" del anexo a la Liquidación del presupuesto de 1989 del 
Servicio Valenciano de Salud, en el que se separan los fon- 
dos según su situación en la Tesorería de la Seguridad So- 
cial o en la Tesorería de la Generalitat, y que se resume en 
el cuadro siguiente: 

El saldo a 31 de diciembre de 1989 en la Tesorena Te- 
rritorial de la Seguridad Social refleja el de la cuenta "en 
formalización" que mantiene el SVS en dicha Tesorería, 
esta cuenta recibe los ingresos de las transferencias del IN- 
SALUD y con cargo a ella se satisfacen los pagos por las 
obligaciones contraídas en el presupuesto de gastos del 
svs. 

El saldo de 1.999,8 millones de pesetas en la Tesorería 
de la Generalitat tiene su origen en los ingresos generados 
por los Centros del SVS. 

12.2 Aspectos relevantes 

Los movimientos de la cuenta de tesorería de 1989 no 
recogen el derivado de las transacciones extrapresupuesta- 
rias más usuales, tal como se indica en el apartado 13. 
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SERVEI VALENCIA DE SALUT 

LIQUIDACIO DEL PRESSUPOST DE 1989 

En milions de pessetes 

Tresoreria Tresoreria 

territorial Generalitat Total 

Existencia inicial 

a 01-01-1989 

- Pressupostkria 

- Éxtrapressupostkria 

Ingressos: 

- Pressupostaris 

- Extrapressupostaris 

Menys pagaments : 

- Pressupostaris 181.301'6 

- Extrapressupostaris 72 '7 

Saldo a 31-12-1989 

- Pressupostari 
- Extrapressupostari 

TOTAL 

Quadre 12 -1 
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El procés seguit en 1989 per al pagament de les obliga- 
cions reconegudes pel SVS, és el mateix que en 1988, és a 
dir, els pagaments proposats i autoritzats per cada centre 
de despesa són intervinguts per la intemenció delegada en 
el SVS i enviats a les tresoreries territorials de la Seguretat 
Social on el tresorer territorial és qui ordena formalment el 
seu pagament, i se'n procedeix. Aquest procediment entra 
en conflicte amb la Llei 1211988, de 30 de desembre de 
1988, de Pressuposts de la Generalitat per a 1989, que en 
la seua Disposició Addicional Tercera, estableix que pel 
que fa al pagament de les obligacions de regim economic 
de la Seguretat Social, l'ordenador de pagaments sera el 
conseller d'Economia i Hisenda. Aquesta situació s'ha re- 
gularitzat a partir del primer de gener de 1990 amb la po- 
sada en marxa de la nova aplicació informitica de gestió, 
per la qual la Tresoreria del SVS queda plenament integra- 
da en la de la Generalitat. 

12.3 Conclusions i recomanacions 

a) A partir del primer de gener de 1990 amb la nova 
aplicació informatica de gestió, la Tresoreria del SVS s'ha 
integrat en la de la Generalitat, que fins aqueixa data esta- 
va compartida amb la Tresoreria de la Seguretat Social. Al 
mateix temps, la integració de la Tresoreria de la Generali- 
tat ha possibilitat que s'acomplesquen les disposicions vi- 
gents referents a l'ordenació de pagaments, així com que 
els saldos de tresoreria registren els imports derivats de to- 
tes les transaccions, Tant si són pressupostaries com extra- 
pressupostiries. 

b) L'estat de la situació de fons a 31-12-89 mostra unes 
existencies finals de caixa pressupostiria de menys 2.885'4 
milions de pessetes. Aquest dkficit de caixa pressuposthia, 
duu implícit el que per a satisfer pagaments pressupostaris 
s'haja d'acudir, en part, a fons extrapressupostaris. 

13.1 Informació financera. Comentaris generals 

Dins la tecnica i l'operativa de la comptabilitat i liqui- 
dacions d'ingressos i despeses públiques, es generen una 
serie d'operacions que no afecten directament els ingressos 
prevists i els credits inclosos en el pressupost, per la qual 
cosa són de naturalesa extrapressupostaria, pero formen 
part de la gestió dels recursos públics. En general, es com- 
ponen de retencions d'IRPF, de quotes de Seguretat Social 
a chrec dels treballadors, partides per compte alié, parti- 
des pendents d'esclariment i comptesd'ordre. 

Les transaccions extrapressupostaries es produeixen 
normalment en connexió amb alguna operació pressuposta- 
ria. Els fons relacionats amb aquestes transaccions estan 
gestionats juntament amb els fons pressupostaris sense la 
seua separació física, com una extensió Iogica del principi 
d'unitat de caixa. Els seus moviments i el saldo han de 
prendre's en consideració per a l'adequat quadrament dels 
moviments i arqueigs peribdics. En ocasions, els imports 
no estan representats per diners en efectiu, sinó per avals i 
fiances que s'anomenen "valors". 

Els estats financers presentats pel Servei Valencia de 
Salut contenen el següent estat, amb informació relativa a 
les operacions extrapressu ostaries: 

Estat de la situació de fons extrapressupostaris a 31-12- 
1989 (en milers de pessetes) 

El proceso seguido en 1989 para el pago de las obliga- 
ciones reconocidas por el SVS es el mismo que en 1988, es 
decir, los pagos propuestos y autorizados por cada centro 
de gasto, son intervenidos por la Intervención Delegada en 
el SVS y enviados a las Tesorerías Territoriales de la Segu- 
ridad Social donde es el Tesorero Territorial quien ordena 
formalmente su pago, procediéndose al mismo. Este proce- 
dimiento entra en conflicto con la Ley 1211988, de 30 de 
diciembre de 1988 de Presupuestos de la Generalitat para 
1989 que en su Disposición Adicional Tercera, establece 
que referente al pago de obligaciones del régimen econó- 
mico de la Seguridad Social, el ordenador de pagos será el 
Conseller de Economía y Hacienda. Esta situación se ha 
regularizado a partir de 1 de enero de 1990 con la puesta 
en marcha de la nueva aplicación informática de gestión, 
quedando la Tesorería del SVS plenamente integrada en la 
de la Generalitat. 

12.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) A partir de 1 de enero de 1990 con la nueva aplica- 
ción informática de gestión se ha integrado la Tesorería del 
SVS en la de la Generalitat, que hasta esa fecha estaba 
compartida con la Tesorería de la Seguridad Social. Al 
mismo tiempo, la integración de la Tesorería de la Genera- 
litat ha posibilitado que se cumplan con las disposiciones 
vigentes referentes a la ordenación de pagos, así como que 
los saldos de Tesorería registren los importes derivados de 
todas las transacciones, sean éstas presupuestarias o extra- 
presupuestarias. 

b) El Estado de la situación de Fondos al 31-12-89 mues- 
tra unas existencias finales de caja presupuestaria de menos 
2.885,4 millones de pesetas. Este déficit de caja presupuesta- 
ria, lleva implícito el que para satisfacer pagos presupuesta- 
rios se deba acudir, en parte, a fondos extrapresupuestarios. 

13. OPERACIONES EXTRAPRESUPUESTARIAS 

13.1 Información financiera. Comentarios generales 

Dentro de la técnica y operativa de la contabilidad y li- 
quidaciones de ingresos y gastos públicos, se generan una 
serie de operaciones que no afectan directamente a los in- 
gresos previstos y a los créditos incluidos en el presupuesto, 
por lo que son de naturaleza extrapresupuestaria, pero for- 
man parte de la gestión de los recursos públicos. En general, 
se componen de retenciones de IRPF, de cuotas de Seguri- 
dad Social a cargo de los trabajadores, partidas por cuenta 
ajena, partidas pendientes de aclaración y cuentas de orden. 

Las transacciones extrapresupuestarias se producen nor- 
malmente en conexión con alguna operación presupuesta- 
ria. Los fondos relacionados con estas transacciones están 
gestionados junto con los fondos presupuestarios, sin sepa- 
ración física de los mismos, como una extensión lógica del 
principio de unidad de caja. Sus movimientos y saldo han 
de tomarse en consideración para el adecuado cuadre de 
los movimientos y arqueos periódicos. En ocasiones, los 
importes no están representados por dinero efectivo sino 
por avales y fianzas, que se denominan "valores". 

Los estados financieros presentados por el Servicio Va- 
lenciano de Salud contienen el siguiente Estado, con infor- 
mación relativa a las operaciones extrapresupuestanas: 

Estado de la situación de fondos extrapresupuestarios a 
3 1-12-1989 (en miles de pesetas) 
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Existencia Ingressos Pagaments Existencia 

a 01-01-89 exe~cici exercici a 31-12-89 

Tresoreria de 

la Seg. Social 72.723 3.458.168 72.723 . 3.458.168 

Tresoreria de 

la Generalitat 744.694 605.112 1.229.961 119.845 

817.417 4.063.280 1.302.684 3.578.013 

13.2 Aspectes rellevants 

LW'Estat de situació de fons a 31-12-89" no presenta la 
informació adequada sobre els moviments i saldos de les 
operacions extrapressupost2ries més usuals i que correspon 
basicament a retencions practicades sobre les nbmines 
(IRPF, quotes de la Seguretat Social, mutualitats, drets 
passius, etc.), així com a partides per compte de tercers o 
altres; l'import d'aquestes operacions ha de ser molt signi- 
ficatiu, per raó del volum del pressupost de despeses de 
personal del SVS. Aquest "Estat de situació de fons" no- 
més ofereix informació sobre la quantia de les retencions 
per 1'IRPF practicades durant el quart trimestre de 1989, 
per import de 3.458'2 milions de pessetes. 

A 31 de desembre de 1989, les xifres consignades en el 
citat estat de situació de fons extrapressupostaris en la Tre- 
soreria de la Generalitat corresponen als ingressos generats 
per centres de despeses i que no estaven previ$s en el 
pressupost. Els pagaments de l'exercici (en formalització) 
per 1.230'0 milions de pessetes, corresponen als ingressos 
que foren incorporats al pressupost de 1989 mitjancant els 
expedients de generació de crkdit números 5/89, 21/89, 
35/89 i 52/89; el saldo a 31 de desembre de 1989, per un 
import de 119'8 milions de pessetes, representa la quantia 
no incorporada al pressupost de l'exercici. 

13.3 Conclusions i recomanacions 

a) Durant 1988 i 1989 i per les raons derivades de la 
gestió de tresoreria realitzada per part de la Tresoreria de 
la Seguretat Social, no s'ha disposat de tota la documenta- 
ció i informació relativa als moviments dels comptes extra- 
pressupostaris, per la qual cosa no s'ha pogut fiscalitzar 
l'estat de situació dels fons extrapressupostaris a 31 de de- 
sembre de 1989. Aquesta situació ha quedat esmenada en 
1990 per haver-se integrat plenament la Tresoreria del SVS 
en la de la Generalitat i quedar els registres i la informació 
sobre la totalitat de les operacions extrapressupostLries 
dins el sistema de control de gestió utilitzat pel Servei Va- 
lencia de Salut. 

b) El saldo d'ingressos extrapressupostaris a 31 de de- 
sembre de 1989, per 119'8 milions de pessetes, hauria d'ha- 
ver-se comptabilitzat en el pressupost d'ingressos de l'exer- 
cici de 1989. 

13.2 Aspectos relevantes 

El "Estado de situación de fondos a 31-12-89" no pre- 
senta información adecuada sobre los movimientos y sal- 
dos de las operaciones extrapresupuestarias más usuales, y 
que corresponden básicamente, a retenciones practicadas 
sobre nóminas (IRPF, cuotas de la Seguridad Social, Mu- 
tuas, Derechos pasivos, etc.) así como partidas por cuenta 
de terceros y otros; el importe de estas operaciones debe 
ser muy significativo, dado el volumen del presupuesto de 
gastos de personal del SVS. Dicho "Estado de situación de 
fondos" sólo ofrece información sobre la cuantía de las re- 
tenciones por R P F  practicadas durante el cuarto trimestre 
de 1989, por importe de 3.458,2 millones de pesetas. 

Las cifras consignadas en el citado Estado de situación 
de fondos extrapresupuestarios a 31-12-89 en la Tesorería 
de la Generalitat corresponden a los ingresos generados 
por los Centros de gasto y que no estaban previstos en el 
presupuesto. Los pagos del ejercicio (en formalización) 
por 1.230,O millones de pesetas corresponden a los ingre- 
sos que fueron incorporados al presupuesto de 1989, me- 
diante los expedientes de generación de crédito números 
5/89, 21/89, 35/89 y 52/89; el saldo a 3 1 de diciembre de 
1989, por importe de 119,8 millones de pesetas, representa 
la cuantía no incorporada al presupuesto del ejercicio. 

13.3 Conclusiones y recomendaciones 

a) Durante 1988 y 1989 y por las ya expuestas razones 
derivadas de la gestión de tesorena realizada por la Tesore- 
na  de la Seguridad Social, no se ha dispuesto de toda la do- 
cumentación e información relativa a los movimientos de 
las cuentas extrapresupuestarias, por lo que no se ha podido 
fiscalizar el Estado de situación de los fondos extrapresu- 
puestarios al 31 de diciembre de 1989. Esta situación ha 
quedado subsanada en 1990 al haberse integrado plenamen- 
te la Tesorena del SVS en la de la Generalitat, y quedar los 
registros y la información sobre la totalidad de las opera- 
ciones extrapresupuestarias dentro del sistema de control de 
gestión utilizado por el Servicio Valenciano de Salud. 

b) El saldo de ingresos extrapresupuestarios al 3 1 de di- 
ciembre de 1989, por 119,8 millones de pesetas, debería 
haberse contabilizado en el presupuesto de ingresos del 
ejercicio 1989. 




