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1. OBJECTIUS | ABAST DE LA FISCALITZACIO

1.1 Objectius

En virtut del que es disposa en larticle 8.3 de la Llei de la Generalitat VValenciana
6/1985, d'11 de maig, de Sindicatura de Comptes, la fiscalitzacio efectuada ha tingut per
objecte determinar si la liquidacio del pressupost de despeses de l'exercici de 2003
corresponent als programes d'assistencia sanitaria de la Conselleria de Sanitat (PASCS),
que es mostra en el quadre 4.1, es presenta de forma adequada, conformement als
principis comptables que hi son d'aplicacid; aixi com verificar el compliment de la
legalitat vigent en la gesti6 dels fons publics durant I'exercici citat.

Aixi mateix, la fiscalitzacié ha inclos la revisio i avaluacié de determinats aspectes del
sistema de gestid i control intern dels dits programes; en els diferents apartats d'aquest
informe assenyalem aquelles situacions que hauran de ser objecte d'atencié i millora per
part dels organs responsables.

1.2 Abast i procediments de la fiscalitzacid

1.2.1 Revisio financera

Tal i com hem assenyalat en I'apartat 1.1, I'objecte de la fiscalitzacio realitzada ha sigut
la liquidacié dels pressuposts de despeses dels programes d'assisténcia sanitaria de la
Conselleria de Sanitat, que estan plenament integrats en el Compte de I'Administracio
de la Generalitat Valenciana i que, per tant, no es presenten en comptes separats. El
quadre 4.1, que mostra la liquidacié pressupostaria dels dits programes, ha sigut
elaborat per la Sindicatura de Comptes a partir de la informacio detallada presentada,
com una part del Compte de I'’Administracio, per la Intervencié General de la
Generalitat VValenciana -conformement a la normativa aplicable- el 30 de juny de 2004.

D'acord amb els objectius de la fiscalitzacio, hem efectuat les proves d'auditoria
financera que s'han considerat pertinents, conformement als "Principis i normes
d'auditoria del sector plblic" elaborats per la Comissié de Coordinacié dels Organs
Publics de Control Extern de I'Estat Espanyol i a les "Directrius tecniques de
fiscalitzacié" aprovades pel Consell de la Sindicatura de Comptes. Adquests
procediments han consistit en la realitzacié de proves selectives, revisio del control
intern i d'altres tecniques d'auditoria que han sigut d'aplicacio en aquest cas, les quals
s'assenyalen de forma detallada en els distints apartats de I'informe, els més importants
dels quals han sigut els seguents:

a) Revisi6 analitica dels comptes examinats.

b) Quantificacid i analisi de les obligacions no reconegudes.

c) Revisi6 d'una seleccid d'expedients de contractacio.

d) Revisio i seguiment de I'execucio d'una seleccid de concerts sanitaris.

e) Seleccid i revisio d'una mostra de documents comptables pressupostaris.
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f) Revisio de les despeses de farmacia.
9) Fiscalitzacio "in situ™ de diversos hospitals.

Igual com en exercicis anteriors, la fiscalitzacio del capitol 1 de despeses de personal
dels PASCS, de les modificacions pressupostaries i de la tresoreria, s'ha realitzat
conjuntament amb la resta de programes que integren el Compte de I'’Administracio de
la Generalitat Valenciana; els resultats del treball realitzat es mostren en I'informe
corresponent a la fiscalitzacio del dit Compte.

Addicionalment, i en relacié amb el Consorci per a la Gestié de I'Hospital General
Universitari de Valéncia, hem d'assenyalar que els seus comptes no formen part
integrant dels comptes anuals de la Generalitat VValenciana i que, per tant, no estan dins
de l'abast assenyalat abans per als PASCS; a més a més, el seu termini de presentacié no
coincideix amb el d'aquests (vegeu l'apartat 13). Com que en 2002 es va realitzar una
fiscalitzacid en profunditat i atés que, a consequéncia del nostre informe, la direccio del
Consorci es va comprometre a introduir una serie de millores en la gestio -les quals
comencaren a implementar-se a finals de I'any 2003-, el nostre treball enguany ha
consistit a revisar la situacio de les dites mesures i el seu grau d'implantacio.

1.2.2 Revisio del compliment de la legalitat

Conformement als objectius de la fiscalitzacid assenyalats en l'apartat 1.1, i amb
I'enfocament i I'abast descrit en l'apartat 1.2.1, hem revisat el compliment, per part de la
Conselleria de Sanitat, de la legalitat vigent en la gestié dels fons publics afectats als
PASCS durant I'exercici de 2003.

La dita revisid ha consistit en la verificacid, per mitja de proves selectives, del
compliment dels aspectes rellevants establits fonamentalment en:

- Llei d'Hisenda Publica de la Generalitat VValenciana, text refos aprovat per decret
legislatiu de 26 de juny de 1991.

- Llei de la Generalitat VValenciana 12/2002, de 27 de desembre, de Pressuposts
per a I'exercici de 2003.

- Llei de Contractes de les Administracions Publiques, text refds aprovat pel reial
decret legislatiu 2/2000, de 16 de juny.

- Reial decret 1.098/2001, de 12 d'octubre, per mitja del qual s'aprova el
Reglament General de la Llei de Contractes de les Administracions Publiques.

- Decret 79/2000, de 30 de maig, del Consell de la Generalitat VValenciana, per
mitja del qual es crea la Junta Superior de Contractaci6 Administrativa de la
Generalitat Valenciana i es regulen els registres oficials de contractes, de
contractistes i d'empreses classificades de la Comunitat Valenciana.
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- Decret 116/2003, de 30 de juliol, del Consell de la Generalitat VValenciana, per
mitja del qual s'aprova el Reglament Organic i Funcional de la Conselleria de

Sanitat.

- Ordre de 31 de juliol de 2003 de la Conselleria de Sanitat, que desenvolupa el

decret 116/2003.

- Ordre de 28 de juliol de 2003 de la Conselleria de Sanitat, per mitja de la qual es
deleguen atribucions en materia de contractacié administrativa, gestio

economica i gestio de personal.

- Ordre de 16 de juliol de 2001 de la Conselleria d'Economia, Hisenda i Ocupacio,
per mitja de la qual s'aprova el Pla General de Comptabilitat Publica de la

Generalitat VValenciana.

- Decret 24/1998, de 10 de marg, del Govern Valencia, per mitja del qual es

regulen els fons de caixa fixa.

- Ordre de 17 dabril de 1998, de la Conselleria d'Economia, Hisenda i
Administracio Pablica, per mitja de la qual es desenvolupa el decret 24/1998, de

regulacié de fons de caixa fixa.
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2.

2.1

CONCLUSIONS GENERALS

Revisié financera

Com a resultat del treball efectuat, amb l'abast assenyalat en I'apartat 1.2.1, s'han posat
de manifest els seguients fets o circumstancies que afecten de forma significativa
I'adequacio dels comptes fiscalitzats als principis i les normes comptables que hi son
d'aplicacié:

a)

b)

d)

2.2

En el pressupost de 2003 s'han reconegut obligacions que corresponen a
despeses realitzades en exercicis anteriors, per import de 300,4 milions d'euros,
dels quals 101,6 milions d'euros corresponen a despeses de funcionament
(capitol 2) i 198,8 milions d'euros, a transferencies corrents (capitol 4).

Les obligacions no reconegudes a 31 de desembre de 2003 ascendiren, si més
no, a 1.121,4 milions d'euros, amb el detall seglient, segons l'any en que es
realitzaren efectivament les despeses corresponents:

Anys
anteriors 2003 Total
Despeses de funcionament 530,8 322,6 853,4
Transferéncies corrents 9,3 258,7 268,0

La importancia de les dues incidéncies anteriors, tant en xifres absolutes com
relatives, indica que les dades d'execucio pressupostaria dels capitols de
despeses de funcionament i de transferéncies corrents que es mostren en el
quadre 4.1, no representen l'activitat real duta a terme en el periode pels PASCS.

Les obligacions reconegudes pendents de pagament a 31 de desembre de 2003
en el pressupost dels PASCS, que s'eleven a 377,2 milions d'euros, tampoc no
representen les obligacions de pagament reals enfront de tercers, ja que no
inclouen els 1.121,4 milions d'euros pendents de comptabilitzar assenyalats en el
paragraf b) anterior.

Revisié del compliment de la legalitat

Com a resultat del treball efectuat, amb I'abast descrit en I'apartat 1.2.2, s'han observat
durant el periode objecte de fiscalitzacié determinats aspectes relatius al grau de
compliment de la normativa aplicable a la gestio dels fons publics que assenyalem a
continuacio:

a)

El que hem exposat en la conclusié b) de l'apartat 2.1, representa un
incompliment significatiu del principi de la legalitat aplicable a la gesti6 dels
fons publics.
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b)

En relacié amb I'aplicacio de la Llei de Contractes de les Administracions
Publiques i de les seues normes de desenvolupament, hem observat diverses
incidéncies que es detallen amb més amplitud en els apartats 6, 10 i 11; les més
significatives son:

La major part de la despesa analitzada de serveis sanitaris assistencials
no concertats, correspon a la realitzacio de serveis en els quals no es
donen clarament els suposits d'excepcionalitat i limitacio en el temps que
exigeix l'acord de 25 de gener de 1991 del Consell d’Administracio del
Servei Valencia de Salut. En exercicis anteriors, aquestes prestacions
estaven concertades i, per tant, calia haver tramitat els corresponents
expedients de contractacid, segons el que s'estableix en la LCAP (vegeu
I'apartat 6.4).

Hem observat, en repetides ocasions, situacions que impliquen un
incompliment del que es disposa en l'article 68.2 de la LCAP.

En general, les adquisicions de productes farmaceéutics en els hospitals es
fan sense respectar els procediments establits en la LCAP.

Els plecs de clausules administratives particulars dels expedients 86 i
87/2003, presenten sengles indeterminacions rellevants relacionades amb
les causes de revocacié dels contractes i amb les indemnitzacions que
escauen en cas de revocacié (vegeu l'apartat 10.3.6.d).

No ens consta que s'haja complit el que s'estableix en l'article 61.bis del text
refés de la Llei d'Hisenda Publica de la Generalitat Valenciana (vegeu l'apartat

A més a més, en apartats posteriors d'aquest informe, s'indiquen els aspectes que hauran
de ser objecte d'atencio i millora per part dels responsables dels PASCS.
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3. ASPECTES GENERALS
3.1 Antecedents

La Llei 14/86, de 25 d'abril, General de Sanitat, defini I'actual sistema sanitari public
unificant totes les estructures i els serveis publics en un unic Sistema Nacional de Salut,
format pel conjunt dels serveis de salut de les distintes comunitats autonomes, els quals
integren tots els centres, serveis i establiments de les comunitats autonomes, diputacions
provincials, ajuntaments i qualssevol altres administracions territorials
intracomunitaries, sota la responsabilitat i gestié de la respectiva comunitat autbnoma.

Mitjancant el reial decret 1.612/1987, de 27 de novembre, es van traspassar a la
Comunitat Valenciana els serveis relatius a la proteccid i promocio de la salut i I'atencié
sanitaria prestats fins a aqueix moment per I'Institut Nacional de la Salut, els quals foren
assumits pel Servei Valencia de Salut -entitat autonoma de la Generalitat VValenciana-
fins a 1993: La Llei de la Generalitat Valenciana 6/1993, de 31 de desembre, de
Pressuposts per a 1994, establi que la Conselleria de Sanitat assumis les dites funcions i
que fos I'organ encarregat de la direccié i execucio de la politica del Govern Valencia en
matéria de sanitat, exercint les competéncies que legalment té atribuides a aqueixos
efectes.

La nova Llei d'Ordenacid Sanitaria, llei 3/2003, de 6 de febrer, de la Generalitat
Valenciana (LOS), estableix en el titol primer I'ambit d'actuacions que corresponen al
Govern Valencia en materia sanitaria, aixi com els principis que regeixen la sanitat en el
seu ambit territorial, entre els quals destaquem:

a) Universalitzacié de l'atenci6é sanitaria per a tota la poblacié de la Comunitat
Valenciana, garantint la igualtat efectiva d'acces als serveis i les actuacions
sanitaries, conformement a la normativa basica.

b) Eficacia i eficiéncia en I'assignacio, utilitzacio i gestio dels recursos.

C) Descentralitzacid, desconcentracio, autonomia, coordinacié i responsabilitat en
la gestio dels serveis.

La gestid i administracié dels centres, serveis i establiments sanitaris de proteccié de la
salut o d'atencié sanitaria o sociosanitaria, es podra portar a efecte directament o
indirectament, amb mitjans propis o aliens, publics o privats, a través de qualssevol
entitats admeses en dret, aixi com mitjancant la constituci6 de concessions
administratives, consorcis, fundacions, empreses publiques o d'altres ens dotats de
personalitat juridica propia, i es podran establir, a més a més, acords o convenis amb
persones o entitats publiques o privades i férmules de gestio integrada o compartida.

Les entitats publiques constituides a aqueix efecte i a I'empara de la llei 15/1997, de 25
d'abril, dependran de I'Agéencia Valenciana de Salut.
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La LOS crea I'Agencia Valenciana de Salut per dur a terme una adequada gestio i
administracio del sistema valencia de salut i de la prestacié sanitaria a la Comunitat
Valenciana. Sera un organisme autonom de caracter administratiu de la Generalitat
Valenciana, adscrit a la Conselleria de Sanitat, dotat de personalitat juridica propia i de
plena capacitat per a complir els seus fins.

En la seua disposicié addicional segona s'indica que "I'Agéncia Valenciana de Salut
queda constituida per aquesta Llei; no obstant aixo, el seu funcionament efectiu
s'iniciara en el periode d'un any i a aqueix efecte s'incorporaran a la dita Agéncia els
mitjans personals i els recursos procedents dels organs administratius que en el
moment de I'entrada en vigor d'aquesta Llei realitzen les funcions i les competencies
atribuides a I'Agencia™.

En l'exercici de 2003 la gesti6 de l'assisténcia sanitaria ha sigut encara prestada
directament per la Conselleria de Sanitat. Les dotacions pressupostaries que recullen la
despesa en assistencia sanitaria i que van a ser fiscalitzats, son les corresponents als
seguents programes de despesa:

412.21, Atenci6 primaria,

412.22, Assistencia especialitzada,

412.23, Prestacions farmaceutiques,

412.24, Prestacions externes,

412.25, Administracid i serveis generals,

412.26, Personal sanitari resident,

412.28, Atencid sociosanitaria i salut mental.

Estan enquadrades organicament en els serveis 04, "Direccio General per a la Prestacid

Farmacéutica" i 05, "Sotssecretaria per a I'Agencia Valenciana de Salut”, tots dos de la
secci6 10, corresponent a la Conselleria de Sanitat.

A l'efecte del present informe, les referéncies als "programes d'assisténcia sanitaria de la
Conselleria de Sanitat” o "PASCS", s'’han d'entendre realitzades al conjunt dels set
programes pressupostaris indicats.

3.2 Organitzaci6 de la Conselleria de Sanitat

La Conselleria de Sanitat és I'0rgan encarregat de dirigir i executar la politica del
Consell de la Generalitat Valenciana en materia de sanitat i assisténcia sanitaria. La
seua estructura organica esta regulada pel decret 116/2003, d'11 de juliol, del Govern
Valencia, que aprova el Reglament Organic i Funcional de la Conselleria de Sanitat,
desenvolupat per I'ordre de 31 de juliol de 2003 del conseller de Sanitat.

Sota l'autoritat del conseller de Sanitat, a 31 de desembre de 2003 el nivell superior i
directiu de la Conselleria de Sanitat estava integrat pels organs seguents:
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- Secretaria Autonomica per a I'Agencia Valenciana de Salut,

- Direccidé General per als Recursos Humans,

- Direccié General per als Recursos Economics,

- Direccio General d'Assisténcia Sanitaria,

- Direccidé General d'Atenci6 a la Dependencia,

- Direccio General de Farmacia i Productes Sanitaris,

- Direccio General de Qualitat i Atencié al Pacient,

- Direccio General de Salut Publica,

- Direccidé General d'Ordenacid, Avaluacio i Investigacié Sanitaria,
- Sotssecretaria,

- Secretaria General Administrativa,

- Escola Valenciana d'Estudis de la Salut,

- Direccions Territorials.

El Consell de Salut de la Comunitat Valenciana és I'0rgan de participacid i col-laboracié

ciutadana integrat dins de la Conselleria de Sanitat, d'acord amb el que es disposa en la
Llei 3/2003, d'Ordenacio Sanitaria de la Comunitat Valenciana.

Sota la presidencia del titular de la Conselleria, el Consell de Direccio és I'organ
col-legiat d'assessorament i assisténcia al conseller en l'elaboracid, coordinacio i
execucio del programa d'actuacions del departament. Esta integrat pels titulars de la
Secretaria Autonomica, la Sotssecretaria, les direccions generals i el director del
Gabinet del Conseller, que exercira la secretaria del dit Consell.

Sota l'autoritat del conseller, el secretari autonomic per a I'Agéncia Valenciana de Salut
és l'organ al qual correspon la direccid i execucié de la politica sanitaria de la
Generalitat VValenciana, desenvolupant les funcions que li atribueix l'article 74 de la Llei
de Govern Valencia, aixi com aquelles que als serveis de salut assignen la Llei General
de Sanitat i la Llei 3/2003, de 6 de febrer, de la Generalitat Valenciana, d'Ordenacio
Sanitaria de la Comunitat Valenciana.

El director general de Recursos Humans, dependent del secretari autonomic, exercira les
funcions en materia de gestio i tramitacio dels assumptes relatius a personal, registre, i
processos de seleccio, i el seu director general deté la representacid de la Conselleria en
la Mesa Sectorial de Sanitat.

El director general de Recursos Economics, dependent del secretari autonomic, exercira
les funcions en materia de gestié economica i comptable, expedients de contractacio i
processos de contractacié i aprovisionament de productes i serveis.
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El director general d'Assistencia Sanitaria, dependent del secretari autonomic, exercira
les funcions en materia de gestid de centres sanitaris, recursos assistencials, equipament,
concerts i convenis.

El director general d'Atencié a la Dependéncia, dependent del secretari autonomic,
exercira les funcions en materia de politica sociosanitaria, drogodependencies i salut
mental.

El director general de Farmacia i Productes Sanitaris, dependent del secretari
autonomic, exercira les funcions en materia de planificacio de recursos farmaceutics i
racionalitzacio de I'is del medicament.

El director general de Qualitat i Atencid al Pacient, dependent del secretari autonomic,
exercira les funcions en materia de valoracié del nivell de satisfaccio del pacient i
deteccio d'arees de millora.

En cada una de les provincies de la Comunitat Valenciana existeix una direccid
territorial de la Conselleria de Sanitat, dependent organicament del sotssecretari, al front
de la qual hi ha un director que assumeix la representacio de la Conselleria.

Les arees de salut constitueixen les estructures fonamentals del sistema sanitari. Es
divideixen en zones basiques de salut, en cada una de les quals existira un centre de
salut per a I'atencio primaria. Cada area de salut estara vinculada, o disposara, almenys,
d'un hospital general, que és l'establiment encarregat de l'internament clinic i de
I'assistencia especialitzada. Mitjangant l'ordre de 27 de desembre de 1993 de la
Conselleria de Sanitat i Consum, s'aprova el Mapa Sanitari de la Comunitat Valenciana,
en el qual queden establides les arees i zones de salut. Aquestes arees i zones de salut
han sigut parcialment modificades per les ordres de 22 de desembre de 1994 i de 29 de
setembre de 1997 de la Conselleria de Sanitat.

3.3 Régim juridic i pressupostari

Com que els PASCS formen part integrant del Compte de I'Administracié de la
Generalitat Valenciana, el regim juridic i pressupostari aplicable en la seua gestio i
control és basicament el mateix que el de la resta de programes del Compte de
I'’Administracio.

En l'apartat 1.2.2 hem assenyalat la normativa aplicable més rellevant que s'ha tingut en
compte en la fiscalitzacio realitzada.

Els PASCS ajustaran la seua activitat contractual al que es disposa en el reial decret
legislatiu 2/2000, de 16 de juny, per mitja del qual s'aprova el text refds de la Llei de
Contractes de les Administracions Publiques, i en el seu Reglament de Contractacio.

D'acord amb l'article 2 de I'ordre de 16 de juliol de 2001 de la Conselleria d'Economia,
Hisenda i Ocupacio, I'ambit d'aplicacié del Pla General de Comptabilitat Pablica de la
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Generalitat Valenciana (PGCPGV) inclou I'Administracio de la Generalitat Valenciana
i, per tant, els PASCS, i esta en vigencia des del primer de gener de 2002.

D'acord amb el PGCPGV, els documents que integren els comptes anuals son: el balang,
el compte del resultat economic i patrimonial, I'estat de liquidacié del pressupost i la
memoria. Per als PASCS no existeixen comptes anuals independents, sind que estan
inclosos en els estats financers del Compte de I'’Administracié de la Generalitat
Valenciana retuts per la Intervencio General, d'acord amb el que es disposa en la
LHPGV.

En aquest treball, realitzat en coordinacid6 amb I'equip que fiscalitza el Compte de
I’Administracio en el seu conjunt, I'objecte material de la fiscalitzacio sera la liquidacid
de les despeses dels PASCS i la informacio economicofinancera relacionada.

En 2003 s'ha produit una novetat important en el régim de control dels PASCS, amb
I'aprovacio d'un nou article 6.1 bis de la LHPGV, incorporat per la Llei 11/2002, de 23
de desembre, de Mesures Fiscals, de Gesti6 Administrativa i financera i d'Organitzacio
de la Generalitat VValenciana, en el qual s'estableix:

"Article 61.bis

Les obligacions o despeses sotmeses a la fiscalitzacio limitada a qué es refereix
I'apartat 3 de I'article anterior, en I'ambit de I'Administracio sanitaria de la Generalitat
Valenciana, seran objecte d'un control permanent economicofinancer que comprendra:

1. La comprovacido de I'adequaci6 de la gestid6 economicofinancera a les
disposicions legals i les directrius que regisquen el seu comportament
economicofinancer, aixi com als principis de regularitat, eficacia, eficiéncia i
economia que la informen.

2. La verificacio del fet que la comptabilitat i la informacié economicofinancera
dels serveis i centres controlats, representa la imatge fidel de la seua situacio
financera, patrimonial i pressupostaria, i que s'adequa a les disposicions i els
principis aplicables.

3. El dit control permanent s'exercira per mitja d'auditories financeres i de
compliment de la legalitat, i abastara també la revisié dels procediments
d'actuacio i els sistemes de control intern dels centres hospitalaris.

4. Els informes derivats d'aquestes accions de control contindran la descripcio
dels fets comprovats, aixi com les conclusions i recomanacions necessaries per
a millorar la gestio dels centres i serveis controlats. Aquests informes seran
retuts al conseller d'Economia, Hisenda i Ocupaci6 i se'n donara trasllat a la
Conselleria de Sanitat perqué adopte les mesures correctores necessaries. Si en
I'exercici de les seues funcions de control la Intervencié detecta irregularitats
que puguen implicar I'existencia de responsabilitats comptables, s'estara al que
es disposa en el titol VI de la present Llei."
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34 Consorcis hospitalaris

L'aplicaci6 de l'actual normativa sanitaria implicava el traspas de totes les institucions
sanitaries de les corporacions locals de la Comunitat Valenciana al Servei Valencia de
Salut/Generalitat VValenciana per a la seua plena integracio.

L'Hospital General Universitari de Valencia, dependent de la Diputacio Provincial de
Valéncia, era el centre hospitalari més important pendent d'integracio, la qual es produi
amb efectes des de I'l de gener de 2002. Per instrumentar el traspas, es va crear
-mitjancant un conveni de 26 de desembre de 2001- el Consorci per a la Gestio de
I'Hospital General Universitari de Valéncia. En I'apartat 13 del present informe es fa una
analisi més detallada de la situacid del Consorci en 2003.

D'altra banda, amb data de 17 de desembre de 2003, i per mitja d'un conveni de
col-laboracio entre la Conselleria de Sanitat i la Diputacié Provincial de Castelld, es va
constituir el Consorci Hospitalari Provincial de Castelld, en el qual s'integra I'Hospital
Provincial de Castello; el Consorci entra en funcionament el primer de gener de 2004.
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4. LIQUIDACIO DEL PRESSUPOST DE DESPESES

41 Execuciod pressupostaria i consideracions generals

A partir de la informacio detallada tramesa per la IGGV relativa al Compte de
I’Administracio de la Generalitat VValenciana de I'exercici de 2003, la Sindicatura ha
elaborat el quadre 4.1, en el qual es mostra la liquidacid del pressupost de despeses de
2003 corresponent als PASCS.

En el dit quadre es reflecteix, per capitols, el pressupost inicial del conjunt dels
programes fiscalitzats, aprovat per la Llei 12/2002, de 27 de desembre, de Pressuposts
de la Generalitat VValenciana per a 2003, que ascendia a 3.133.887 milers d'euros.

Les modificacions netes practicades en l'exercici s'elevaren a 497.522 milers d'euros,
que donen un pressupost definitiu de 3.631.409 milers d'euros, amb un increment del
15,9% sobre el pressupost inicial. Aquest increment de credits, respecte de la previsid
inicial, és lleugerament superior al de I'exercici anterior, que va ser del 9,5%.

Aixi mateix, I'augment del pressupost definitiu respecte al de I'exercici de 2002, ha sigut
del 12,8% (vegeu el quadre 4.2).

La gestid dels expedients de modificacions pressupostaries durant 2003 ha seguit les
mateixes vies i procediments establits per a les modificacions fetes al pressupost de la
Generalitat Valenciana; han sigut fiscalitzats conjuntament i els resultats de la
fiscalitzacié es mostren en l'informe sobre el Compte de I'Administracio de la
Generalitat VValenciana.
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Programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat

Liquidacio del pressupost de despeses de I'exercici de 2003

Xifres en milers d'euros

Crédits pressupostaris Obligacions Pagaments Obligacions
reconegudes realitzats pendents de Grau - Grag de

Capitols Inicials Modificacions | Definitius netes pagament | d'execucid | compliment

1. Despeses de personal 1.388.234 133.173 1.521.407 1.521.407 1.521.246 161 100,0% 100,0%
2. Despeses de funcionament 650.366 56.911 707.277 706.161 435.898 270.263 99,8% 61,7%
4. Transferéncies corrents 923.346 298.460 1.221.806 1.221.220 1.193.860 27.360 100,0% 97,8%
6. Inversions reals 158.623 8.779 167.402 132.313 63.860 68.453 79,0% 48,3%
7. Transferencies de capital 13.288 197 13.485 13.474 2.495 10.979 99,9% 18,5%
8. Actius financers 30 2 32 2 2 0 6,3% 100,0%
Total 3.133.887 497.522 3.631.409 3.594.577 3.217.361 377.216 99,0% 89,5%

Quadre 4.1
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L'evolucio interanual del pressupost definitiu de despeses per capitols es pot veure, en

milers d'euros, en el quadre seguent:

Pressupost definitiu Variacio6 anual

2000 2001 2002 2003 2001/2000 | 2002/2001 | 2003/2002
Capitol 1 1.240.687 1.292.335| 1.394.451| 1.521.407 4.2% 7,9% 9,1%
Capitol 2 509.274 537.980 622.735| 707.277 5,6% 15,8% 13,6%
Capitol 4 929.399| 1.006.375| 1.108.823| 1.221.806 8,3% 10,2% 10,2%
Capitol 6 54.025 64.424 82.039 167.402 19,2% 27,3% 104,1%
Capitol 7 3.107 5.773 10.756 13.485 85,8% 86,3% 25,4%
Capitol 8 1.809 30 81 32 -98,3% 170,0% -60,5%
Total 2.738.301| 2.906.917| 3.218.885| 3.631.409 6,2% 10,7% 12,8%

Quadre 4.2

Graficament, la composici6 per capitols i I'evolucié del pressupost definitiu dels dltims
exercicis, és la segient:

Milers d'euros

4.000.000
3.500.0001
3.000.000
2.500.000 4
2.000.000
1500.000 1
1000.000 4
500.000

0

2000

2001

2002

2003

mD'altres
OCap.6
ECap. 4
OCap .2
OCap.1

En el quadre 4.3 es poden observar, en milers d'euros, les obligacions reconegudes en el
pressupost de 2003, per capitols pressupostaris i detallades per centres de gestio.
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Obligacions reconegudes

Centre 1 2 4 6 7 Total

Direcci6 Territorial VValéncia 16.488 89.634 646.295 0 0 0 752.417
Direcci6 Territorial Alacant 8.070 34.312 379.283 3 0 0 421.668
Hospital La Fe 220.980 74.706) 0 3.088 0 0 298.774
Hospital Gral. Alacant 101.570 38.879 0| 3.519 0 0 143.968
Direcci6 Territorial Castellé 4.851 13.953 125.152 0 0 0 143.956
Gesti6 Delegada 69 14.557 0 115.850 2.607 0 133.083
Hospital Clinic Universitari 81.196 28.136 0 1.042 0 0 110.374
Hospital Dr. Peset 73.316 25.081 0 689 0 0 99.086
Hospital Gral. Castell6 60.943 20.586) 0 11 0 0 81.540
Serveis Centrals 136 356 68.247 0 10.867 0 79.606
Hospital d'Elx 54.315 19.865 0 507 0 2 74.689
Hospital Santa Lldcia 5.780 62.771 0 0 0 0 68.551
Comisisionat Area 10 0 66.288 0 0] 0] 0 66.288
Hospital Sant Joan 39.096) 15.636 0 410 0 0 55.142
Hospital Arnau de Vilanova 40.256 12.220 0 578 0 0 53.054
Hospital d'Elda 38.040 13.732 0 281 0 0 52.053]
Hospital d'Oriola 36.486 12.741 0 166 0 0 49.393
Hospital de Xativa 33.886) 10.333 0| 243 0 0 44.462
Hospital Mare de Déu dels Lliris 31.430 10.017 0 1.537 0 0 42.984
Atenci6 Primaria Area 02 37.573 4.137 87 44 0 0 41.841
Hospital de Sagunt 31.741 9.352 0 173 0 0 41.266)
Hospital de Gandia 31.886) 9.048 0 0 0 0 40.934
Hospital Vila-joiosa 32.033 8.226 0 193 0 0 40.452
Hospital La Plana de Vila-real 27.074 8.815 0 33 0 0 35.922
Hospital de Dénia 23.087| 9.353 0 0 0 0 32.440
Atenci6 Primaria Area 05 26.919 2.759 47 170 0 0 29.895
Atenci6 Primaria Area 09 26.126) 3.164 24 0 0 0 29.314
Atenci6 Primaria Area 06 24.871 2.767 16 116 0 0 27.770
Centre de Transfussions 12.703 14.433 64 54 0 0 27.254
Atenci6 Primaria Area 04 21.989 2.321 53 53] 0 0 24.416)
Atenci6 Primaria Area 08 21.564 2.438 5 404 0 0 24.411
Atenci6 Primaria Area 20 20.670 3.017] 136 565 0 0 24.388
Atenci6 Primaria Area 13 19.763 1.978 78 278 0 0 22.097
Atenci6 Primaria Area 17 19.408 2.473 17 43 0 0 21.941
Atenci6 Primaria Area 10 18.323 1.823 46 44 0 0 20.236
Atenci6 Primaria Area 18 17.762 2.288 20 20, 0 0 20.090
Hospital de Vinaros 15.655 4.425 0 0 0 0 20.080,
S.E.U. Valencia 18.183 1.011 0 0 0 0 19.194
Hospital de Requena 13.898 5.120 0 20, 0 0 19.038
Atenci6 Primaria Area 15 15.786 1.988 14 208 0 0 17.996]
Atenci6 Primaria Area 19 15.406 2.529 24 16 0 0 17.975
Sotssecretaria 17.679 0 0 0 0 0 17.679
Atenci6 Primaria Area 16 15.564 1.868 13 2 0 0 17.447
Atenci6 Primaria Area 11 15.058 1.509 49 89 0 0 16.705]
Atenci6 Primaria Area 03 14.749 1.775 40 134 0 0 16.698
C.E. Joan Llorens 13.459 2.523 0 0 0 0 15.982
Atenci6 Primaria Area 12 13.922 1.725 21 141 0 0 15.809
Atenci6 Primaria Area 14 13.416 1.822 7 233 0 0 15.478
Hospital St. Vicent. del Raspeig 8.895 3.342 0] 489 0 0 12.726
S.E.U. Elx-Alacant 11.150 1.043 0 0 0 0 12.193
Hospital Dr. Moliner 8.895 3.210 0 86 0 0 12.191
Hospital la Malva-rosa 8.566 3.458 0 0 0 0 12.024
Hospital d'Ontinyent 9.529 2.184] 0| 173 0 0 11.886]
D'altres 31.197 14.434 1.482 608 0 0 47.721

Total capitol 1.521.407| 706.161|1.221.220| 132.313| 13.474 2| 3.594.577

Abreviatures:

S.E.U.: Servei especial d'urgencia.

Quadre 4.3

C.E.: Centre d'especialitats

-27-




Fiscalitzaci6 dels programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat. Exercici de 2003

4.2 Estructura funcional del pressupost de despeses

El detall per capitols del pressupost definitiu de despeses per a I'exercici de 2003, dels
set programes fiscalitzats, es mostra a continuacio, en milers d'euros.

Capitol del pressupost de despeses
Programa pressupostari
1 2 4 6 7 8 Total
412.21 Atenci6 primaria 423.203 65.503 1.173 54.277 2.607 0 546.763 15,1%
412.22 Assisténcia especialitzada 1.004.761 | 484.841 5.773 103.013 | 10.878 2| 1.609.268 44,3%
412.23 Prestacions farmacéutiques 1.441 6.415| 1.073.517 372 0| 30| 1.081.775 29,8%
412.24 Prestacions externes 0| 137.980 141.103 0 0] O 279.083 7,7%
412.25 Admo. i serveis generals 18.569 3.559 0 270 of O 22.398 0,6%
412.26 Personal sanitari resident 48.609 0 0 0 0| O 48.609 1,3%
412.28 Atencid sociosanitaria 24.824 8.979 240 9.470 0| © 43.513 1,2%
Total 1.521.407 | 707.277| 1.221.806 167.402 | 13.485| 32| 3.631.409| 100,0%
41,9% 19,5% 33,6% 4,6% 0,4% - 100,0%
Quadre 4.4

Pressupost definitiu per programes

Prestacions externes
7,7%

Prestacions
farmacéutiques
29,8%

Daltres
3,1%

Atenci6 primaria
15,1%

Assisténcia
especialitzada
44,3%

L'execucid pressupostaria de I'exercici per programes, es pot veure en el quadre seglent,
expressat en milers d'euros.
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Pressupost | Obligacions | Pagaments Grau de
Programa pressupostari definitiu reconegudes | realitzats | compliment

412.21 Atencio primaria 546.763 525.734 470.211 89,4%
412.22 Assistencia especialitzada 1.609.268 1.597.048 | 1.351.960 84,7%
412.23 Prestacions farmaceutiques 1.081.775 1.081.605 1.074.095 99,3%
412.24 Prestacions externes 279.083 278.989 221.486 79,4%
412.25 Admo. i serveis generals 22.398 22.258 20.572 92,4%
412.26 Personal sanitari resident 48.609 48.609 48.609 100,0%
412.28 Atenci6 sociosanitaria 43.513 40.334 30.428 75,4%

Total 3.631.409 3.594.577| 3.217.361 89,5%

Quadre 4.5

El programa d'assisténcia especialitzada, amb 1.609.268 milers d'euros de pressupost
definitiu, constitueix el 44,3% dels PASCS i n'és el més important quantitativament. El
capitol més significatiu d'aquest programa és el de despeses de personal, que absorbeix
el 62,4% de la despesa total del programa. L'assisténcia especialitzada atén les
necessitats sanitaries de la poblacié amb problemes de salut d'una complexitat o d'unes
caracteristiques concretes que ultrapassen la capacitat dels recursos assignats als equips
d'atencié primaria. Aquest programa es gestiona basicament en els hospitals i centres
d'especialitats.

El programa de prestacions farmaceutiques és el segon en importancia, ja que, amb
1.081.775 milers d'euros de pressupost definitiu, representa el 29,8% del pressupost
total. En aquest programa, el capitol 4 és el de major import, puix que en constitueix el
99,2%; l'analitzem en l'apartat 7 d'aquest informe.

4.3 Obligacions no reconegudes

4.3.1 Obligacions d'exercicis anteriors imputades al pressupost de 2003

Les despeses realitzades en exercicis anteriors les obligacions de les quals no havien
sigut reconegudes en I'exercici corresponent i que han sigut comptabilitzades en el
pressupost de 2003 -segons la informaci¢ facilitada per la Direccié General de Recursos
Economics de la Conselleria de Sanitat-, expressades en milers d'euros, s'eleven a:

Capitol 2 101.605

Capitol 4 198.811

Total 300.416
Quadre 4.6
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Les obligacions no reconegudes a 31 de desembre de 2002 del capitol 2, ascendien a
632.371 milers d'euros; per tant, I'import comptabilitzat en 2003, 101.605 milers
d'euros, en representa solament un 16% del total; aix0 comporta com a consequéncia
-tal com indiquem en el punt segiient- el creixement del volum d'obligacions d'exercicis
anteriors pendents de reconeixer a 31 de desembre de 2003.

4.3.2 Obligacions no reconegudes a 31 de desembre de 2003
D'acord amb la informacié obtinguda en el curs de la nostra fiscalitzacio, I'import total

de les obligacions no reconegudes a 31 de desembre de 2003, per capitols i any d'origen,
en milers d'euros, s'eleva a:

2000 2001 2002 2003 Total
Capitol 2 97.203 162.311 271.252 322.565 853.331
Capitol 4 0 0 9.343 258.705 268.048
Total 97.203 162.311 280.595 581.270| 1.121.379
Quadre 4.7

De les obligacions no reconegudes del capitol 2 de I'exercici de 2003, n'hi ha 262.531
milers d'euros que provenen fonamentalment d'adquisicions de béns corrents i serveis,
principalment dels centres d'assisténcia especialitzada, 48.954 milers d'euros en
corresponen a despeses realitzades per prestacions externes i 11.080 milers d'euros en
corresponen a la liquidacié de 2002 de la UTE Ribera Salut derivada del contracte
133/1997.

El total de les obligacions no reconegudes a 31 de desembre de 2003 del capitol 2,
constitueix un 120,6% del pressupost definitiu d'aquest capitol per a I'exercici de 2003
dels programes d'assisténcia sanitaria.

El creixent desfasament existent entre les disponibilitats pressupostaries i les despeses
que no es poden comptabilitzar perqué manquen del credit pressupostari suficient,
provoca que les dades comptables no reflectisquen fets economics basats en I'activitat
ordinaria del sistema sanitari.

Quant a les obligacions del capitol 4, n'hi ha 200.042 milers d'euros que corresponen a
la facturacié dels mesos de novembre i desembre de 2003 de les prestacions de
farmacia, 48.025 milers d'euros que corresponen a despeses de protesis i vehicles per a
invalids i 10.638 milers d'euros que sén despeses derivades del Pla de Xoc. Les
obligacions pendents de reconéixer de I'exercici anterior corresponen en la seua totalitat
a despeses del Pla de Xoc.
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4.4 Evolucié de la despesa real

D'acord amb la informacid exposada en I'apartat 4.3 anterior i amb la informacio sobre
la materia proporcionada en informes de fiscalitzacio d'exercicis anteriors -degudament
actualitzada amb les dades més recents obtingudes de la Conselleria de Sanitat-, es pot
determinar la despesa real feta en cada un dels exercicis i la seua evolucio interanual,
tenint en compte les obligacions reconegudes en cada exercici, a les quals s'afegeixen
les no reconegudes al tancament de cada un dels exercicis amb origen en els respectius

anys, i se n'‘eliminen les comptabilitzades que corresponguen a periodes anteriors.

El resultat es mostra en el quadre seguent, en milers d'euros.

Despesa real Variaci6 anual

2000 2001 2002 2003 2001/2000 | 2002/2001 | 2003/2002

Capitol 1 1.240.591| 1.292.335| 1.394.451| 1.521.407 4.2% 7,9% 9,1%
Capitol 2 617.853 683.424 793.257 927.121 10,6% 16,1% 16,7%
Capitol 4 051.811| 1.034.724| 1.134.648 | 1.281.114 8,7% 9,7% 12,9%
Capitol 6 51.164 62.972 76.187| 132.313 23,1% 21,0% 73,7%
Capitol 7 3.107 5.773 10.756 13.474 85,8% 86,3% 25,3%
Capitol 8 1.809 0 51 2 -100,0% - -
Total 2.866.335| 3.079.228 | 3.409.350| 3.875.431 7,4% 10,7% 13,7%

Quadre 4.8

Si analitzem l'evolucio del pressupost definitiu (quadre 4.2) i I'evolucié de la despesa
real (segons que es mostra en el quadre anterior) dels principals capitols del pressupost,
veiem que les dades dels capitols 2 i 4 no coincideixen, a causa dels desfasaments
temporals assenyalats en I'apartat anterior.
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5. DESPESES DE PERSONAL

El pressupost definitiu del capitol 1, "Despeses de personal”, va ser d'1.521.407 milers
d'euros, cosa que representa el 41,9% del pressupost dels programes d'assistencia
sanitaria a 31 de desembre de 2003. Aquest capitol és el més rellevant quantitativament
del pressupost total.

En el quadre 5.1, obtingut a partir de la informacio rebuda, es mostra en milers d'euros
el detall de les despeses de personal per articles pressupostaris, amb indicacio del
pressupost definitiu, de les obligacions reconegudes i dels pagaments liquids de 2003;
aixi com el grau d'execucio, que és del 100%, i el de compliment, també del 100%.

Pressupost | Obligacions | Pagaments| Grau Grau
Avrticle definitiu | reconegudes | realitzats | execucio | complim.
10 Alts carrecs 138 138 138 | 100,0% | 100,0%
12 Funcionaris 615.196 615.196 615.183| 100,0% | 100,0%
13 Laboral fix 754 754 754| 100,0%| 100,0%
14 D'altre personal 469.743 469.743 469.744 | 100,0% | 100,0%
15 Incentius al rendiment 126.857 126.857 126.857| 100,0% | 100,0%
16 Quotes prestac. i desps. socials 308.719 308.719 308.570| 100,0%| 100,0%
Total 1.521.407 1.521.407| 1.521.246| 100,0% | 100,0%
Quadre 5.1

Igual com en exercicis anteriors, la fiscalitzacio de les despeses de personal dels
programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat, s'ha fet conjuntament amb
les de la resta del Compte de I'Administracid de la Generalitat.
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6. DESPESES DE FUNCIONAMENT

6.1 Informacié pressupostaria. Comentaris generals

En el quadre 6.1 es mostra, en milers d'euros, I'execucio del capitol 2 del pressupost de
despeses dels programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat.

El pressupost definitiu d'aquest capitol ha sigut de 707.277 milers d'euros, que
constitueixen el 19,5% del pressupost total anual dels PASCS i representen un
increment del 13,6% respecte del pressupost definitiu de I'exercici anterior.

La major part de les despeses del capitol es concentren en el programa d'assisténcia
especialitzada, el qual, amb 484.841 milers d'euros, absorbeix el 68,5% del pressupost
definitiu del capitol 2.

Pressupost Obligacions Pagaments Grau Grau

Programes definitiu reconegudes realitzats execucid | complim.

Atencio primaria 65.503 65.152 38.873 99,5% 59,7%
Assisténcia especialitzada 484.841 484.417 287.250 99,9% 59,3%
Prestacions farmaceutiques 6.415 6.385 1.344 99,5% 21,0%
Prestacions externes 137.980 137.903 102.030 99,9% 74,0%
Adma@. i serveis generals 3.559 3.446 2.006 96,8% 58,2%
Atencid sociosanitaria 8.979 8.858 4.395 98,7% 49,6%
Total 707.277 706.161 435.898| 99,8% | 61,7%

Quadre 6.1

Les obligacions reconegudes a 31 de desembre de 2003 ascendiren a 706.161 milers
d'euros, cosa que suposa un grau d'execucié del 99,8%. Es a dir, shan reconegut
obligacions fins a practicament el limit permés per les disponibilitats pressupostaries. El
grau de compliment es xifra en el 61,7%.

L'adequada interpretacio de les xifres anteriors i de qualsevol analisi detallada de les
dades comptables, exigeix tenir en consideracio la quantia i evolucié de les obligacions
no reconegudes, tal com es detalla i analitza en els apartats 4.3, 4.4 i 6 d'aquest informe,
ja que tant les obligacions reconegudes, com el grau d'execucid i el de compliment,
resulten significativament afectats per les dites incidéencies.

En els apartats segiients es comenten amb major detall distints components d'aquest
capitol i els resultats de la fiscalitzaci6 efectuada en relacié amb el programa de
prestacions externes. A més a més, en el capitol 10 es fa una analisi de I'aplicacié de la
Llei de Contractes de les Administracions Publiques, en relacié amb les despeses dels
capitols 2 i 6 del pressupost.
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Finalment, en l'apartat 11 de I'informe, es comenten els resultats de la fiscalitzacié del
capitol 2 en una série d'hospitals visitats.

6.2 Organitzacié administrativa

La gestio administrativa dels processos d'aprovisionament, tant de béns com de serveis,
amb destinacio a centres i institucions sanitaris, esta basicament descentralitzada i cada
centre es responsabilitza de la dita gestio i del compliment de la LCAP i de qualsevol
altra normativa que hi resulte aplicable.

L'estructura administrativa central d'aquesta funci6 en la Conselleria de Sanitat durant
I'exercici de 2003, segons el seu Reglament Organic i Funcional, és la segient:

Direccid General de Recursos Econdmics

Area d'Infraestructura i Aprovisionament

Servei d'Aprovisionament

Secci6 de Contractes

d'Aprovisionament Unitat Central Logistica

La Secci6 de Contractes d'Aprovisionament té a carrec seu I'execucié de tots els tramits
requerits per a la contractacio administrativa en els serveis centrals de la Conselleria de
Sanitat.

La Unitat Central Logistica té per missio essencial la de rebre i canalitzar les comandes
de subministraments dels centres sol-licitants, principalment dels hospitals.

Un component significatiu de la despesa del capitol 2, el corresponent als concerts
d'assisténcia sanitaria, es gestiona des de les direccions territorials de la Conselleria; el
resultat de la seua fiscalitzacio es mostra en l'apartat 6.4 segient.

El volum més significatiu de recursos pressupostaris assignats al capitol 2, es gestiona
en els hospitals. En I'apartat 11 de I'informe es comenten els resultats de la fiscalitzacid
realitzada en diversos hospitals.
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Des dels serveis centrals de la Conselleria es gestionen les adquisicions realitzades a
través de la Central de Compres, aixi com determinades adquisicions de béns i serveis
destinades als distints centres que, perque tenen alguna caracteristica especial o per ser
de gran importancia quantitativa, resulta aconsellable tramitar-les en [I'Area
d'Infraestructura, Contractacié i Aprovisionament de la Conselleria de Sanitat. Els
resultats de la fiscalitzacio de la contractacié efectuada en els serveis centrals, s'exposen
en I'apartat 10 de I'informe.

6.3 Central de Compres

L'important volum de recursos destinats a l'adquisicio de materials i a la contractacio de
serveis, aconsella d'establir mecanismes adequats per a obtenir una racionalitzacio i
optimitzacio en els processos d'aprovisionament de productes i serveis per als distints
centres de la Conselleria de Sanitat. A aqueix efecte, el 1996 es va crear la Central de
Compres de Béns i Serveis, mitjancant I'ordre de 19 de gener de 1996 de la Conselleria
de Sanitat -en la qual se'n regula l'organitzacié i el funcionament-, posteriorment
modificada per les ordres de 16 d'abril de 1997, de 6 d'agost de 1999 i de 30 d'abril de
2001 de la Conselleria de Sanitat.

Els contractes per a I'adquisicié de productes de forma centralitzada es denominen de
determinacid del tipus i seleccié de proveidors i tenen per objecte seleccionar els
proveidors que seran els subministradors exclusius d'una determinada familia de
productes per als centres de la Conselleria de Sanitat.

La Comissié de Compres fixa els productes que seran objecte d'adquisicio centralitzada,
de forma que solament es podran adquirir els productes incorporats al sistema a través
de la Unitat Central Logistica (UCL) (vegeu l'organigrama en l'apartat 6.2).

Per concurs public i mitjancant una valoracié tecnica de I'oferta presentada, segons
criteris establits en els plecs de clausules administratives particulars, es determina el
conjunt de proveidors que subministraran un producte en particular i es formalitzen el
"contractes-marc™" amb cada un dels proveidors seleccionats. L'adjudicacio definitiva,
per a un periode concret (3, 6 6 12 mesos), es realitza pel procediment negociat sense
publicitat, segons el que s'estableix en els articles 182.g), per als subministrament, i
210.), per als serveis, de la LCAP, sobre la base del preu oferit per cada d'un d'aquells,
el qual tindra el caracter de maxim.

A partir de la informacié facilitada pel Servei de Contractes d'Aprovisionament, hem
realitzat el seguent quadre de resum de I'evolucié del nombre de comandes, efectuades
des de 2000 fins a I'exercici de 2003, indicant I'import corresponent al total de les
comandes de tots els expedients vigents cada any.
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2000 2001 2002 2003
Nombre de comandes 48.509 57.703 59.425 67.482
Import de les comandes
(en milions d'euros) 45,45 55,73 60,54 67,74
Augment sobre I'any anterior 34,6% 22,6% 8,6% 11,9%
Quadre 6.2

El nombre d'expedients tramitats per mitja de la Central de Compres i la seua evolucid
durant I'exercici de 2003, han sigut els segtients:

Expedients en vigor a 1 de gener de 2003 19

Expedients finalitzats durant I'exercici 7

Nous expedients adjudicats durant I'exercici 5

Expedients en vigor a 31 de desembre de 2003 17
Material sanitari 11
Medicaments 3
D'altres 3

Quadre 6.3

A partir de la informacio6 dels apartats anteriors, s'observa que el nombre de contractes
s'ha reduit respecte a I'exercici anterior, malgrat que el volum i import de les comandes
continua sent creixent.

6.4 Programa de prestacions externes. Assisténcia sanitaria amb mitjans aliens

En aquest apartat analitzem les despeses derivades de l'assisténcia sanitaria prestada per
ens privats i, en menor manera, per unes altres administracions publiques a I'objecte de
complementar els recursos disponibles en les institucions sanitaries de la Generalitat
Valenciana.

La part més important de la despesa comptabilitzada en el programa 412.24,
"Prestacions externes", correspon a contractes de gestio de serveis publics, molts dels
quals es subscriuen sota la forma de concerts, la majoria adjudicats per concurs des dels
serveis centrals de la Conselleria de Sanitat. Hi és d'aplicacié especifica el que
s'estableix en els articles 154 a 170 de la LCAP, sobre contractes de gestio de serveis
publics.
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A més d'aquests serveis contractats, cal tenir en compte tambe els serveis prestats amb
mitjans aliens a la Conselleria de Sanitat instrumentats per mitja de subvencions, en
especial els inclosos dins del Pla de Xoc, i que comentem en l'apartat 7.5 del present
informe.

La gestio de la despesa per assistencia sanitaria amb mitjans aliens, s'efectua
fonamentalment en les tres direccions territorials de la Conselleria de Sanitat.

El pagament d'aquesta modalitat d'assistencia sanitaria ve determinat per I'aplicacié d'un
sistema de tarifes establit per a cada tipus de servei. Les tarifes vigents foren
actualitzades per ordre de 7 d'agost de 2001 de la Conselleria de Sanitat, per mitja de la
qual es revisen les condicions economiques aplicables a l'assistéencia sanitaria
concertada amb mitjans aliens.

Les obligacions reconegudes en 2003 en aquest programa, han ascendit a 137.903
milers d'euros; se’'n mostra el detall en el quadre seglent, en milers d'euros.

D.T. D.T. D.T. Area
Concepte Alacant | Castell6 | Valéncia Alcoi Total
Concerts centres hospitalaris 1.049 1.270 23.575 616 26.510
Concerts hemodialisi 10.543 4.902 21.195 105 36.745
Oxigenoterapia 5.188 2.066 10.595 487 18.336
Daltres tecnologies (RMN, TAC...) 6.018 1.965 15.796 563 24.342
Servei de transport sanitari 8.229 2.715 11.183 591 22.718
D'altres serveis 2.469 673 5.731 379 9.252
Total programa 412.24 33.496 13.591 88.075 2.741 137.903
Quadre 6.4

En el quadre segient es mostra, en milers deuros, l'evolucio de les obligacions
reconegudes per assisténcia amb mitjans aliens durant els dos Ultims exercicis.
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Concepte 2001 2002 2003 2002/2001 | 2003/2002
Concerts centres hospitalaris 24.431 31.073 26.510 27,2% -14,7%
Concerts hemodialisi 26.430 27.869 36.745 5,4% 31,8%
Oxigenoterapia 13.214 15.309 18.336 15,9% 19,8%
Daltres tecnologies (RMN, TAC...) 21.529 27.167 24.342 26,2% -10,4%
Servei de transport sanitari 17.905 20.721 22.718 15,7% 9,6%
Daltres serveis 6.410 11.019 9.252 71,9% -16,0%
Total Programa 412.24 109.919| 133.158| 137.903 21,1% 3,6%
Quadre 6.5

A partir del quadre anterior es constata que les obligacions reconegudes per la
utilitzacio de mitjans aliens en 2003, han augmentat un 3,6%. Cal destacar que una de
les variacions més importants és la que es refereix a concerts amb hemodialisi i
oxigenoterapia, l'augment dels quals es deu principalment a I'entrada en funcionament
dels concerts 542/02 i 543/02, adjudicats a finals de 2002.

Les disminucions experimentades en "Concerts amb centres hospitalaris” i en "D'altres
tecnologies”, s'han degut al fet que molts dels concerts vigents en 2002 no han sigut
prorrogats per a l'exercici de 2003, ni s’han tramitat els corresponents expedients de
contractacio; rad per la qual han sigut gestionats com a expedients d'assisténcia no
concertada.

La despesa derivada de l'assisténcia no concertada es comptabilitza en el concepte
"D'altres serveis”; per0 una bona part de la despesa realitzada no ha sigut
comptabilitzada i ha quedat pendent d'imputar al pressupost (vegeu més avant els
comentaris sobre assistencia no concertada).

Per a l'adequada interpretacio de les xifres del quadre anterior, es necessari considerar la
situacid de les obligacions no reconegudes al tancament de cada un dels exercicis i la
seua adequada imputacié temporal, ja que la xifra d'obligacions de I'exercici de 2002 i
anteriors imputades al pressupost de 2003 és de 13.330 milers d'euros i les obligacions
originades en 2003 no reconegudes a la data de tancament de l'exercici s'eleven a
48.954 milers d'euros. Una vegada realitzats els ajusts temporals per tal d'imputar les
despeses a I'exercici en qué s'han produit, resulta que les despeses reals corresponents a
I'exercici de 2003 son de 173.527 milers d'euros, cosa que representa un augment de
1'11,9% respecte a les despeses reals de I'exercici anterior, en qué ascendiren a 155.030
milers d'euros (l'augment real de la despesa en 2002 va ser del 15,1%).
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Assisténcia concertada

Hem revisat en els centres de gestié una seleccid dels concerts en vigencia relatius als
serveis de transport sanitari i d'hemodialisi, per verificar-ne I'adequat seguiment, control
i comptabilitat. EI detall de la revisio efectuada, per provincia i expedient, es mostra en
el quadre seguent, en milers d'euros.

Expedients i imports revisats
Transport sanitari
Hemodialisi urgent
Centre 542/2002 144/2003
DT Alacant 992 (25,4%) 577 (33,4%)
DT Castello 277 (25,4%) 771 (100,0%)
DT Valéncia 418 (8,7%) 220 (10,2%)

Nota: Entre paréntesis s'indica el percentatge que representa I'import de les
factures revisades sobre el total facturat en 2003 per cada expedient.

Quadre 6.6

De la revisio realitzada es desprén que, en termes generals, la documentacié de suport
és suficient i la gestié administrativa, adequada; aixi mateix, hem comprovat que els
preus unitaris aplicats en les factures presentades per les empreses concertades, no
superen els aprovats per la Conselleria de Sanitat, o -si és el cas- coincideixen amb els
estipulats en els contractes respectius.

En la Direccid Territorial de Castelld, s'ha de deixar evidéncia en les factures de la
comprovacié material efectuada i de la conformitat amb la realitzacio del servei prestat
per I'empresa concertada; pel que fa a la indemnitzacié pagada per transport, s'ha de fer
constar en tots els justificants signats pels pacients no solament el nombres de
desplagaments, sin6 també I'import que els han abonats.

Assisténcia no concertada

Formant part de la revisid de l'assisténcia sanitaria prestada per la Conselleria de Sanitat
amb mitjans aliens, hem revisat el procediment, els expedients i la documentacio
justificativa corresponent a serveis no concertats, i hem d'assenyalar diversos aspectes
d'interés.

Durant I'exercici de 2003, les obligacions reconegudes per assistéencia no concertada
(subconcepte 255.06), han ascendit a 8.687 milers d'euros; mentre que la despesa real ha
sigut de 24.804 milers d'euros -segons calculs d'aquesta Sindicatura-, i s'ha incrementat
en un 330% respecte a I'exercici de 2002.
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Una de les causes d'aquest important increment de l'activitat sanitaria no concertada, és
que molts dels concerts que en I'exercici de 2002 estaven prorrogats i en vigéncia, no
van ser renovats durant 2003 ni se'n tramitaren els corresponents expedients de
contractacio; de manera que aquests serveis han sigut prestats pels mateixos proveidors
I tramitats com a no concertats.

Després de revisar una mostra de la documentacidé corresponent a aquests serveis
sanitaris no concertats, s’han obtingut les conclusions seguients:

a) El procediment de tramitacié dels expedients d'assisténcia no concertada, esta
regulat per l'acord de 25 de gener de 1991 del Consell d’Administracié del
Servei Valencia de Salut. Aquesta disposicid és antiga i no esta adaptada a
I'actual organitzacio de l'assistencia sanitaria de la Conselleria de Sanitat; per
aixo caldria actualitzar-la.

b) Segons el que s'estableix en els punts 1 i 2 de I'acord de 25 de gener de 1991,
I'autoritzacid de I'Gs de serveis sanitaris assistencials no concertats ha de quedar
limitada als suposits de:

- Temporalitat, perqué la utilitzacié d'aquests serveis és per un periode
determinat de temps.

- Excepcionalitat, perque s'ha de subjectar als suposits de mancanca o
insuficiéncia de mitjans propis o concertats.

La major part de la despesa analitzada correspon a la realitzacié de serveis en els
quals no es donen clarament els suposits d'excepcionalitat i limitacio en el
temps. En exercicis anteriors aquestes operacions estaven concertades; per tant,
calia haver tramitat els corresponents expedients de contractacid, segons el que
s'estableix en la LCAP.

C) En els expedients en que es donen els suposits assenyalats en el paragraf b),
llevat dels casos en qué per rad d'urgencia degudament justificada no se n'ha
pogut fer el tramit o ha calgut realitzar-lo amb posterioritat, el procediment
seguit no s'ajusta al que s'estableix en el punt 5 de I'acord de 25 de gener de
1991; en particular:

- L'autoritzacio de I'is d'aquests serveis per part de I'drgan competent, es
fa amb posterioritat a la realitzaci6 de la despesa, en comptes
d'autoritzar-la de forma previa.

- En els informes realitzats pel servei de concerts, se n'aprova
l'autoritzacid de I's; quan, segons el punt 5, apartat ¢), de l'acord de 25
de gener de 1991, cal realitzar una proposta de resolucié que ha de ser
aprovada per I'0rgan competent. Tampoc no es fa constar en agqueixos
informes la duracio ni les tarifes que caldra abonar pels serveis prestats.
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- En relaci6 amb les condicions administratives i tecniques de
l'autoritzaci6 d'Us, no consta la tramitacié del corresponent expedient de
contractacio, ni la firma -quan escau- d'un contracte en el qual
s'establisquen les condicions per a la prestacio del servei, i en concret
dels preus que s'hi aplicaran, a fi que els serveis economics de cada
direccio territorial puguen comprovar-ne la correcta aplicacié en cada
servei facturat.

d) Quant a la verificacié de la documentacid justificativa, hem d'assenyalar les
incidéncies seguents.

- En la Direccié Territorial de Castelld, no constaven les comprovacions
realitzades per verificar la conformitat del servei prestat.

- En la Direcci6 Territorial d'Alacant, no figura l'aprovacid, per part del
secretari autonomic per a I'Agéncia Valenciana de Salut, dels expedients
gue no provenien de concerts d'exercicis anteriors.
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7. TRANSFERENCIES CORRENTS

7.1 Informacié pressupostaria. Comentaris generals

Les dotacions pressupostaries definitives del capitol 4, "Transferencies corrents”, foren
d'1.221.806 milers d'euros, que constitueixen el 33,6% del pressupost definitiu total dels
programes d'assisténcia sanitaria per a I'exercici de 2003. El pressupost inicial per a
aquest capitol era de 923.346 milers d'euros, i les modificacions pressupostaries netes
efectuades durant I'exercici ascendiren a 298.460 milers d'euros.

Tal i com es mostra en el quadre 7.1, les obligacions reconegudes en aquest capitol
ascendiren a 1.221.220 milers d'euros i els pagaments realitzats, a 1.193.860 milers
d'euros. El grau d'execucié ha sigut del 100% i el de compliment, del 97,8%.

El detall dels principals components d'aquest capitol és el segiient, en milers d'euros:

Conceptes Total obligacions Pags. realitzas Pags. pendents
Farmacia 1.073.388 1.071.232 2.156
Protesis 61.251 41.757 19.494
Conveni Consorci HGUV 48.000 48.000 0
D'altres transferéncies 38.581 32.871 5.710
Total 1.221.220 1.193.860 27.360
Quadre 7.1

En el quadre 7.2 es mostra, en milers d'euros, I'evolucio de les obligacions reconegudes

en aquest capitol per centres:

Centre 2002 2003
Direccid Territorial Alacant 339.258 30,6% 379.283 31,0%
Direccid Territorial Castello 113.797 10,3% 125.152 10,3%
Direccid Territorial Valéncia 588.602 53,1% 646.295 52,9%
Serveis centrals 64.513 5,8% 68.247 5,6%
Area de Salut d'Alcoi 1.148 0,1% 1.426 0,1%
Daltres 873 0,1% 817 0,1%

Total 1.108.191 100,0% 1.221.220 100,0%

Quadre 7.2
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El concepte de despesa més important d'aquest capitol 4 correspon als credits destinats
al pagament de productes farmacéutics procedents de receptes mediques, que
representen el 87,9% de les obligacions reconegudes en I'exercici de 2003.

L'evolucié de les obligacions reconegudes en els ultims exercicis, distribuides per
conceptes, ha sigut la seguent, en milers d'euros:

Obligacions reconegudes

Augment

Concepte 2002 2003 2003/2002
Farmacia 964.076 1.073.388 11,3%
Protesis 60.856 61.251 0,6%
Conveni Consorcio HGUV 46.879 48.000 2,4%
D'altres transferéncies 36.380 38.581 6,1%
Total 1.108.191 1.221.220 10,2%

Quadre 7.3

En aquest exercici s'ha produit un augment del 10,2% de les obligacions reconegudes
totals, respecte de les obligacions reconegudes en I'exercici anterior.

Per a una analisi més precisa de I'evolucié de la despesa d'aquest capitol, s’ha de
considerar I'efecte de les obligacions no reconegudes al tancament de cada exercici, del
qual deriven els ajusts necessaris per a presentar la despesa realment incorreguda en
cada periode; a continuaci6 se'n mostra el resultat degudament ajustat, en milers d'euros.

Despesa real
Augment
Concepte 2002 2003 2002/2003
Farmacia 976.889 1.105.675 13,2%
Protesis 71.579 87.543 22,3%
Conveni consorci HGUV 46.879 48.000 2,4%
D'altres transferéncies 39.301 39.896 1,5%
Total 1.134.648 1.281.114 12,9%

Quadre 7.4

Per a I'elaboracio del quadre anterior, s'ha tingut en compte principalment que -malgrat
que cada any s'ha imputat la despesa de dotze mesos- existeix un desfasament temporal,
de tal forma que al pressupost de 2003 s'han imputat 167.755 milers d'euros
corresponents a la facturacid dels col-legis oficials de farmacéutics dels mesos de
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novembre i desembre de 2002 i que, per contra, s'han deixat de registrar despeses per la
facturacié dels mesos de novembre i desembre de 2003, per un import total de 200.042
milers d'euros, que han sigut comptabilitzats en I'exercici de 2004.

Amb els ajusts anteriors, les despeses de farmacia de 2003 reflecteixen un increment del
13,2% en termes reals, respecte de 2002.

El mateix procés hem seguit per calcular la despesa real de protesis i la resta de
conceptes.

7.2 Prestacions farmaceéutiques

La despesa comptabilitzada per prestacions farmaceéutiques, que registra el pagament fet
a les farmacies pels consums que realitzen els assegurats amb la recepta previa dels
facultatius de la Conselleria de Sanitat, es correspon -llevat de les diferencies
d'imputacié temporal mencionades en l'apartat 7.1- amb la facturacid6 emesa pels
col-legis oficials de farmaceutics; a fi de comprovar-la, la Sindicatura els ha sol-licitat
confirmacio directa dels saldos mantinguts amb la Conselleria de Sanitat a 31 de
desembre de 2003 i de la facturacid realitzada durant I'exercici de 2003.

El 4 de gener de 1996 es va signar un acord entre el conseller de Sanitat i Consum i els
presidents dels col-legis oficials de farmaceutics de la Comunitat Valenciana, per mitja
del qual es prorrogava per dos anys el concert de 13 de juliol de 1988, amb el
compromis d'iniciar de manera immediata les negociacions; per aquesta rao, fins al
2003 les relacions entre la Generalitat Valenciana i els col-legis de farmacéutics s'han
realitzat sense cap conveni que les regulés. El 24 de juny de 2004 s'ha signat el nou
conveni, malgrat que esta pendent de ratificacidé per part del Govern Valencia en el
moment de redactar el present informe.

El control i seguiment del compliment del concert amb els col-legis de farmacéutics
correspon a I'Area per a la Prestaci6 Farmacéutica i del Medicament de la Direcci6
General de Farmacia i Productes Sanitaris. EI procés de revisié de les transaccions
(factures, receptes i documentacié), l'efectuen els negociats de prestacions
farmaceutiques de les direccions territorials de la Conselleria. Aquests també controlen,
directament o indirectament, la custodia i distribucié de les receptes prenumerades en
queé els facultatius prescriuen els productes als beneficiaris.

El Centre d'Informatica processa la informacié sobre les receptes ateses per les oficines
de farmacia continguda en les cintes magnétiques trameses pels col-legis de
farmaceutics, i controla tant la coincidencia de dades de les factures i les cintes, com la
inclusid dels productes farmaceutics en el nomenclator.

L'evolucié de la despesa farmaceutica i del nombre de receptes expedides a la
Comunitat Valenciana en els ultims anys, es mostra en el quadre 7.5, distingint entre la
poblaci6 pensionista -per a la qual el financament public s'eleva al 100% del cost dels
productes consumits-, i la resta de la poblacié protegida -la qual solament és
subvencionada fins a un 60% del cost del seu consum.
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L'evolucio de les variacions interanuals en el nombre de receptes expedides i la despesa
total per receptes, respectivament, distingint entre poblaci6 activa, poblacié pensionista
i poblacio total, es mostra en els quadres 7.5, 7.6 i 7.7.
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Evoluci6 del consum de farmacia

Informacié estadistica

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2003/2002 Media 2003/1998
A P T A P T A P T A P T A P T A P T A P T A P T
VALENCIA
N. receptes (milers) 12.827| 26.541) 39.368| 12.935 27.5101 40.445| 12.851| 28.724| 41.575| 13.035 30.310| 43.345| 13.824| 32.000 45.824| 14.481| 34.017 48.498| 4,8%| 6,3%| 5,8%| 25%| 51% 4,3%
Cost mitja (euros) 7,10, 11,02 9,74 7,74 11,94 10,60 8,06/ 12,38 11,32 8,65 13,22 11,85 8,99, 13,66/ 12,25 9,72| 14,67 13,19 8,1%| 7,4%| 7,7%| 65%| 59% 6,3%
CASTELLO
N. receptes (milers) 2419) 5307 7.725| 2409 5454 7.863| 2437 5711 8.147| 2502/ 5963 8.465| 2.729] 6.302|] 9.031| 2.875 6.614 9.489 5,3%| 5,0%| 51%| 3,6% 45% 4,2%
Cost mitja (euros) 7,31 11,35/ 10,08 8,01 1241 11,06 8,24/ 12,83 11,46 8,85 13,62 12,21 9,21 14,19 12,69 9,95 15,09 1353 8,1%| 6,3%| 6,7%| 6,4%| 59% 6,1%
ALACANT
N. receptes (milers) 6.656| 14.683| 21.339| 6.629| 15.045 21.675| 6.855 15.920| 22.775| 7.083| 16.729 23.812| 7.630| 17.864| 25.494| 8.279| 19.114 27.393| 85% 7,0% 7,4%| 45% 54% 51%
Cost mitja (euros) 743 11,46| 10,20 8,22/ 12,51 11,20 8,41 12,99 11,61 9,05 13,97 12,51 9,52/ 14,52 13,02 10,15 1548 13,87| 6,6% 6,6% 6,5%| 65%| 62% 6,4%
TOTAL
Import (milers euros) | 158.222| 520.723 678.951| 173.933| 584.346| 758.279| 181.284| 635.703| 816.987| 192.913 693.810| 886.723| 214.455| 760.341 974.796| 243.444| 859.626| 1.103.070| 13,5%| 13,1% 13,2%| 9,1%| 10,6% 10,2%
N. receptes (milers) 21.902| 46.531| 68.432| 21.974| 48.009 69.983| 22.143 50.354| 72.498| 22.621| 53.002 75.622| 24.183 56.166 80.349| 25.635 59.745 85.380| 6,0% 6,4% 6,3%| 3,2%| 51% 45%
Cost mitja (euros) 7,22/ 11,19 9,92 7,92 12,17 10,84 8,19, 12,62 11,27 8,53 13,09| 11,73 8,87 13,54 12,13 9,50, 14,39 12,92 71%| 6,3%| 6,5%| 57%| 52% 5,4%
A= Actius P= Pensionistes T=Total
Quadre 7.5
COST TOTAL COST MITJA PER RECEPTA
1.000.000 16,00
iR : B
S 700000 ] u 1(2)88 ] —
3 600.000 - — g 19
S 500.000 - — 5 8,00 -
o "o
= 200,000 - 4,00 7 N
100.000 A . . i l 2,00 + -
0 - 0,00
1998 1999 2000 2001 2002 2003 1998 1999 2000 2001 2002 2003

‘ [ Actius O Pensionistes ‘

Quadre 7.6
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EVOLUCIO INTERANUAL DEL NOMBRE DE RECEPTES
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7.3 Protesis i vehicles per a invalids

Llevat dels desajusts temporals ja assenyalats, la despesa comptabilitzada per
I'adquisicié de productes ortoprotésics es correspon amb la facturacié emesa pels
proveidors i les associacions d'empresaris, als quals hem sol-licitat confirmacié directa
dels saldos mantinguts amb la Conselleria de Sanitat a 31 de desembre de 2003 i de la
facturacid realitzada durant I'exercici.

La despesa real ha augmentat de forma molt significativa, un 22,3%, i ha arribat a la
xifra de 87.543 milers d'euros. Considerem que seria més adequat comptabilitzar
aquesta despesa en el capitol 2 del pressupost i adquirir els dits productes d'acord amb el
que es preveu en la LCAP.

7.4 Conveni Consorci Hospital General Universitari de Valéncia

En aquest apartat es recull la despesa derivada del conveni de 26 de desembre de 2001,
entre la Generalitat Valenciana i la Diputacio Provincial de Valéncia, per a la creacio
d'un consorci per a gestionar I'Hospital General Universitari de Valéncia. Pel dit
conveni, en 2003 s'han reconegut obligacions per un import total de 48.000 milers
d'euros.

En I'apartat 13 s'assenyalen diversos aspectes relacionats amb el Consorci.

75 D'altres transferéncies

En aquest apartat es recullen conceptes com ara "lliuraments per desplacament” i
"reintegrament de despeses assistencials".

També s'hi recullen les obligacions derivades del conveni de col-laboracio entre la
Generalitat Valenciana i la Diputacidé Provincial de Castellé de data 6 d'octubre de
2003, per mitja del qual s'acorda el finangament de I'activitat assistencial prestada per
I'Hospital Provincial de Castelld. EI conveni té per objecte regular la col-laboracié entre
ambdues administracions, d'acord amb els plans assistencials i d'integracio funcional de
I'esmentat hospital en la xarxa sanitaria publica dependent de la Conselleria de Sanitat.
L'import transferit ha ascendit a 11.721 milers d'euros per a tot I'exercici de 2003. El 17
de desembre de 2003 es va formalitzar el conveni entre la Conselleria de Sanitat de la
Generalitat Valenciana i la Diputacié de Castelld per constituir el Consorci Hospitalari
Provincial de Castell6, que va assumir la gestié de l'actual Hospital Provincial de
Castelld I'1 de gener de 2004.

Dins d'aquest apartat tambeé s'inclou la linia de subvencié T1910, de reintegrament de
despeses d'assistencia sanitaria (Pla de Xoc), regulada pel decret 97/1996, de 21 de
maig, del Govern Valencia, per mitja del qual s'adopten les mesures excepcionals per a
eliminar les llistes d'espera quirdrgiques en el sistema sanitari de la Comunitat
Valenciana. La resolucié de concessio d'ajudes, la realitzen els serveis centrals de la
Conselleria de Sanitat, basant-se en les llistes enviades pels hospitals d'aquells pacients
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que poden ser assistits per mitja del Pla de Xoc (els que estiguen més de noranta dies en
les llistes d'espera i per les patologies previstes en el Pla). El pagament d'aquesta
subvencio s'efectua per subrogacio al centre privat que presta l'assistencia i son les
direccions territorials d'Alacant i Valencia les encarregades de revisar les factures
trameses a la Conselleria de Sanitat.

El quadre seguient mostra, en milers d'euros, I'evolucid de les obligacions reconegudes i
de la despesa real (després d'introduir-hi els ajusts temporals corresponents) imputables
al Pla de Xoc durant els Gltims quatre exercicis.

Obligacions
Exercici reconegudes Despesa real
2000 10.255 16.957
2001 16.938 21.882
2002 16.116 19.037
2003 17.289 18.604
Quadre 7.8
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8. INVERSIONS REALS

El pressupost definitiu del capitol 6 s'eleva a 167.402 milers d'euros, un 4,6% del
pressupost total dels PASCS. Les obligacions reconegudes, amb 132.313 milers d'euros,
indiquen un grau d'execucié del 79%. El total de pagaments realitzats és de 63.860
milers d'euros, que donen un grau de compliment del 48,3%.

El quadre seglient mostra, en milers d'euros, I'execucié pressupostaria del capitol 6 en
aquells centres que, pel seu import, sén mes significatius.

Pressupost | Obligacions | Pagaments Grau Grau

Centre definitiu reconegudes | realitzats | execucid | complim.
Gestié Delegada 146.920 115.850 60.623 78,9% 52,3%
Hospital General Alacant 3.595 3.519 2.110 97,9% 60,0%
Hospital La Fe 3.389 3.088 20 91,1% 0,6%
Hospital Clinic Universitari 1.561 1.042 353 66,8% 33,9%
Hospital Mare de Déu dels Lliris 1.538 1.537 12 99,9% 0,8%
Hospital Dr. Peset 736 689 0 93,6% 0,0%
Hospital Sant Vicent del Raspeig 709 489 19 69,0% 3,9%
Resta de centres 8.954 6.099 723 68,1% 11,9%

Total 167.402 132.313 63.860 79,0% 48,3%

Quadre 8.1

L'increment tant del pressupost definitiu, com de les obligacions reconegudes, en
I'exercici de 2003, respecte de I'exercici anterior, ha sigut molt significatiu, del 104,1% i
del 73,7%, respectivament. Una de les raons daquest augment és que s'han
comptabilitzat 42.345 milers d'euros per la liquidacio provisional del cost del rescat de
les inversions realitzades a I'Hospital d'Alzira, per la rescissid del contracte de concessid
gue comentem en l'apartat 10.3.5.b.

En l'apartat 10 del present informe, es recullen els resultats del treball de fiscalitzacié de
la gestid contractual realitzat per la Sindicatura de Comptes.
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9. TRANSFERENCIES DE CAPITAL

Amb escassa importancia dins del pressupost dels programes d'assisténcia sanitaria, el
capitol 7, "Transferencies de capital”, representa el 0,4% del pressupost definitiu total.
Les obligacions reconegudes durant I'exercici de 2003 s'eleven a 13.485 milers d'euros,
amb un grau d'execucio del 99,9%; mentre que els pagaments realitzats son de 2.495
milers d'euros, de manera que el grau de compliment és del 18,5%.

A partir de la informacio pressupostaria rebuda, la Sindicatura de Comptes ha elaborat
el quadre seguent, que mostra I'execucid pressupostaria del capitol 7, per cada un dels
programes pressupostaris, en milers d'euros.

Pressupost | Obligacions | Pagaments Grau Grau
Programa definitiu | reconegudes | realitzats | execucid | complim.
412.21 Atenci6 primaria 2.607 2.607 1.271 100,0% 48,8%
412.22 Assisténcia especialitzada 10.878 10.867 1.224 99,9% 11,3%
Total 13.485 13.474 2.495 99,9% 18,5%
Quadre 9.1

En el programa 412.21, "Atencio primaria", les transferencies de capital corresponen en
la seua totalitat a concessions d'ajudes destinades a distints ajuntaments de la Comunitat
Valenciana per a I'adequacio d'ambulatoris.

En el programa 412.22, "Assistencia especialitzada"”, del total de les obligacions
reconegudes, en corresponen 3.606 milers d'euros al conveni entre la Generalitat
Valenciana i la Fundacio Oftalmologica de la Mediterrania de la Comunitat Valenciana
per a la construccié d'un edifici on desenvolupara la seua activitat la dita fundacio
publica; mentre que 6.894 milers d'euros en corresponen al conveni subscrit entre la
Generalitat Valenciana i la Diputacié Provincial de Castello per a la reforma de
I'Hospital Provincial de Castello.
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10.  FISCALITZACIO DE LA CONTRACTACIO

10.1 Introducci6 i aspectes significatius de la contractacio

A partir de la informacio facilitada per la Conselleria de Sanitat, corresponent als
contractes tramitats pels seus serveis centrals, hem elaborat el seglient quadre-resum, en
el qual s'indica el nombre i I'import dels expedients de contractacié adjudicats en
I'exercici de 2003, detallats per tipus de contracte i modalitat d'adjudicacio.

Tipus de contrates Modalitat d'adjudicaci6 Nombre
Milers d'euros d'expedients

Obres Concurs public 223.374 99,6% 6 46,2%
Procediment negociat 822 0,4% 3 23,1%

Contracte menor 65 0,0% 4 30,8%

Subtotal 224.261] 100,0% 13|  100,0%

Gestio serveis Concurs public 135.176] 100,0% 4]  100,0%
publics Subtotal 135.176/ 100,0% 4 100,0%
Subministraments Concurs public 15.277 83,2% 5 21,7%
Procediment negociat 814 4,4% 6 26,1%

Contractes centralitzats 2.208 12,0% 5 21,7%

Contracte menor 65 0,4% 7 30,4%

Subtotal 18.364| 100,0% 23 100,0%

Consultoria i Concurs public 112.234 81,4% 8 9,0%
325';?\?;? @enical |50 odiment negociat 25306|  18,4% 31| 348%
Contracte menor 316 0,2% 50 56,2%

Subtotal 137.856/ 100,0% 89 100,0%

Total 515.657 129
Quadre 10.1

En aquest quadre estan inclosos els contractes relatius al programa 412.24, de concerts
d'assistencia sanitaria; també s'hi inclouen, en I'apartat de subministraments, els
contractes centralitzats gestionats per la Central de Compres (vegeu l'apartat 6.3). Cal
tenir en compte que en aquests contractes, per les seues propies caracteristiques, no es
pot parlar d'import d'adjudicacié en sentit estricte, sind que en aquest cas la xifra indica
I'import de les comandes realitzades durant I'exercici dels nous contractes adjudicats.
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10.2 Revisio dels expedients de contractacio

A fi de verificar la correcci6é dels procediments seguits en la contractacid de béns i
serveis per part dels serveis centrals de la Conselleria de Sanitat, aixi com l'adequada
formalitzacio del corresponent expedient administratiu, hem seleccionat, a partir de la
informacié rebuda de la Conselleria de Sanitat, una mostra d'expedients de contractacid
adjudicats en I'exercici de 2003.

Per determinar la dimensio i composicio de la mostra d'expedients que s‘havien de
revisar, hem tingut en compte criteris com:

- Expedients I'import d'adjudicacié dels quals és quantitativament significatiu.

- Expedients adjudicats per mitja de concurs, amb la finalitat de comprovar
I'objectivitat dels criteris i les formes de valoracio usats per a I'adjudicacio.

- Expedients la tramitacio dels quals s'haja declarat d'urgencia o emergencia.
- Expedients seleccionats de forma aleatoria.

El treball realitzat ha consistit basicament a verificar l'adequacié de la tramitacid
d'aquests expedients a la normativa aplicable en les distintes fases de preparacio,
licitacio i adjudicacidé de l'expedient, la documentacié de l'adjudicatari, I'execucio i
recepcio de I'objecte del contracte, els documents justificatius i I'adequada comptabilitat
de la despesa.

Hem posat un émfasi especial en l'analisi dels criteris d'adjudicacio, el seu barem i
valoracio en les adjudicacions realitzades per concurs i en la justificacié i motivacio de
les declaracions d'urgencia o emergéncia, ja que impliquen una tramitacié especial
segons el que s'estableix en la LCAP.

La mostra seleccionada ha abastat un total de 24 expedients (el 18,6% del total), dels
quals 11 corresponen a despeses amb imputacié al capitol 2, "Despeses de
funcionament”, i 13 expedients al capitol 6, "Inversions reals”. L'import d'adjudicacio
global d'aquests expedients, 490.680 milers d'euros, representa el 95,2% de l'import
total dels expedients adjudicats en I'exercici pels serveis centrals de la Conselleria de
Sanitat, segons la informaci6 rebuda.

El quadre seguent detalla, en milers d'euros, els expedients seleccionats per a la
fiscalitzacio.
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Nam. Import
exp. Tipus Obijecte Cap. | adjudicacid
Adopci6 del tipus de producte i seleccié de proveidors per a material
3 CC | cobertura quirdrgica rebutjable 2 1.259
Subministrament de 5 TAC, 2 angiografs digitals, 1 litotriptor
54 CP | extracorpori i 2 tomogammacamerees 6 4.470
Subministrament de sistemes de radiologia digital per a centres d'atencié
55 CP | especialitzada (30 lots) 6 4.433
Subministrament, instal-lacié i adequaci6 de nou ascensors a I'Hospital
57 CP | Arnau de Vilanova 6 1.173
113 CP | Construccié d'un centre de salut a Alacant — Parc lo Morant 6 2.715

Direccié per arquitecte técnic i aparellador i coordinacié del pla de
seguretat i salut de les obres de construcci6 del centre de salut d'Alacant

115 PN |- Parc lo Morant 6 52

124 PN | Vigilancia i seguretat en centres de la Conselleria de Sanitat 2 10.359
Adopcio del tipus de producte i seleccié de proveidors per a material

135 CC | sanitari (sutures) 2 121

144 CP | Gestio de serveis de transport sanitari assistit i no assistit urgent 2 5.116

159 PN | Vigilancia i seguretat en centres de la Conselleria de Sanitat 2 1.333

Subministrament de 4 moduls de retroprojectors, electronica digital i

172 PN d'altre mobiliari 6 148
175 CP | Servei de neteja en centres de la Conselleria de Sanitat 2 97.032
187 PN | Treballs d'execuci6 de pannells i pancarta exposicio 2 23
188 PN | Treballs d'impressio de quadriptics exposici6 de “Centres sanitaris” 2 24

Redaccid projecte basic i d'execucié de les obres i instal-lacions, aixi
com del projecte d'activitats i estudi de seguretat i salut de les obres de
300 CP | construcci6 del C.S. Valéncia-Campanar 6 192

Serveis de suport al procés de gestié d'expropiacions per via d'urgéncia
dels béns i drets afectats per les obres del nou Hospital Universitari de

303 PN |LaFe 6 200

330 CP | Construccid del centre de salut Sant Vicent del Raspeig Il 6 3.648
Redaccid per arquitecte del projecte basic i d'execucié de l'obra de

340 PN | reforma i ampliacio del C.S. la Nucia (Alacant) 6 34
Direccid de I'execuci6 de I'obra i coordinacié del pla de seguretat i salut

354 PN | per aparellador de la construccid del C.S. de Sant Vicent del Raspeig II. 6 69
Execucié del projecte complementari n° 1 d'ampliacié de I'hospital

437 PN comarcal Mare de Déu dels Lliris d'Alcoi 6 514

570 PN | Servei de neteja en centres de la Conselleria de Sanitat 2 11.599
Gestio de serveis pablics per concessio de I'assisténcia sanitaria integral

86 CP | enI'Area 10 de la Comunitat Valenciana 2 88.212
Gestio de serveis publics per concessié de I'assisténcia sanitaria integral

87 CP | enlazonade Torrevieja 2 41.690

Redaccié del pla especial del conjunt hospitalari, projecte d'execucio,
projecte d'instal-lacions i activitat, direcciod facultativa i execucio de les

765/02 CP | obres del nou Hospital Universitari de La Fe 6 216.264
24 Total 490.680
C.P.: Concurs public. C.C.: Contracte centralitzat. P.N.: Procediment negociat.
Quadre 10.2
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També s'ha fet el seguiment de I'expedient 133/1997 de la gestio de l'atencio
especialitzada de I'Area 10 que, havent sigut adjudicat en exercicis anteriors i resolt el
contracte en I'exercici de 2002, ha continuat executant-se durant el primer trimestre de
2003, fins a I'adjudicacié del nou contracte (exp. 86/2003).

10.3

Conclusions de la revisié dels expedients de contractacio

Els expedients revisats han sigut tramitats, en general, de conformitat amb la Llei de
Contractes de les Administracions Publiques; llevat d'aquells aspectes que expressament
s'assenyalen a continuacio, els quals han de ser objecte d'atencié i millora.

10.3.1 Actuacions administratives previes

a)

b)

10.3.2

En els expedients 54 i 55, la divisio d'alguns lots s'ha fet en funcio del centre al
qual va destinat el subministrament, sense que conste en l'expedient la
justificacid que exigeix l'article 68.3 de la LCAP.

En I'expedient 57, que €s un contracte mixt de subministraments i obres, no
s'inclou en els plecs que regulen el contracte un pressupost diferenciat de I'obra
auxiliar que s'ha de realitzar i del subministrament que s'ha de prestar, que
permeta establir la seua adequada classificacid.

Tanmateix, considerem que ha sigut incorrectament classificat com a contracte
de subministraments, ja que, d'acord amb els plecs de clausules administratives
particulars, s'exigeix classificacié d'obra de la categoria E (és a dir obres
superiors a 840.000 euros); la qual cosa suposa que I'import de I'obra que s'ha de
realitzar era superior al 50% del total.

D'altra banda, s'exigeix, per acreditar la solvéncia economica i técnica, que les
empreses licitadores presenten dues classificacions d'obra, sense establir -tal
com hem indicat ja-, un pressupost diferenciat de I'obra que s'ha d'executar.

Com que el contracte ha sigut classificat de subministraments, no escauria exigir
classificacid; per tant, s'ha exclos de forma incorrecta un licitador perqué no
acreditava una de les dues classificacions exigides.

Els plecs de prescripcions tecniques, contrariament al que s'indica en l'article
52.2 de la LCAP, inclouen una menci6 a una determinada marca.

Els criteris per a valorar objectivament les ofertes inclouen inadequadament
I'experiéncia.

Forma de seleccié i adjudicacio

En l'expedient 55, els criteris per a la valoracié de les ofertes estan
insuficientment desglossats, tant en el PCAP, com en l'informe tecnic presentat a
la mesa de contractacid; el seu desglossament és el seguient:
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b)

d)

- 50%, caracteristiques tecniques;

- 40%, caracteristiques del suport técnic i condicions de manteniment, pla de
formacio d'usuaris i assegurament del funcionament optim;

- 10%, preu.

D'altra banda, considerem escassa la valoracié del preeu com a criteri
d'adjudicacio.

Els expedients 115, 303, 340 i 354 han sigut adjudicats pel procediment
negociat, conformement a l'article 210.b) de la LCAP; és a dir que solament
poden adjudicar-se a un unic empresari. Aquesta circumstancia no queda
suficientment acreditada en I'expedient, ja que la causa alli exposada és la
realitzacié per part del contractista de contractes anteriors i relacionats en els
expedients citats.

L'expedient 175 ha sigut dividit en 56 lots, dels quals 6 no foren adjudicats a
consequéncia de: en 2, perqué les ofertes presentades havien superat els imports
de licitacié i en 4, per no haver-s'hi presentat cap oferta.

Per resolucié de data 11 de novembre de 2003, es fa constar un error material en
la valoracio del pressupost de licitacio de tres lots, segons el desglossament
seguent:

Import licitacié Import licitacié
Lot inicial rectificat Modificacié
3 5.075.013 5.957.013 +17,4%
7 2.469.540 2.769.540 +12,2%
42 2.355.879 2.855.879 +21,2%
Quadre 10.3

Aquests lots, juntament amb la resta de lots declarats deserts, han sigut
adjudicats posteriorment en I'expedient 570/2003, per mitja del procediment
negociat, segons l'article 210.a) de la LCAP.

Atés el percentatge d'error incorregut en establir el preu de licitacio, s'ha
d'entendre que no cabria que aquests lots fossen tramitats pel procediment
negociat, i per tant calia haver-los licitats novament per concurs.

Els expedients 187 i 188, iniciats els dos amb data 30 de gener de 2003, han
sigut adjudicats a la mateixa empresa pel procediment negociat. Si bé és cert que
consta en els expedients la peticid de tres pressuposts realitzada amb data 6 de
febrer de 2003, la presentacio de les ofertes s'hi exigeix en només quatre dies.
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L'dnica oferta presentada (el 7 de febrer de 2003) correspon a l'empresa
adjudicataria; mentre que d'una altra empresa no consta la seua contestacio en
I'expedient, i la tercera té data de 7 de gener de 2003, és a dir abans d'iniciar

I'expedient de contractacio.

Ambdds expedients estaven destinats a subministrar material per a una exposicio
realitzada per la Conselleria de Sanitat sobre centres sanitaris; per aixo, i davant
la similitud de l'objecte del contracte, entenem que no s'ha complit l'article 68.2

de la LCAP.

A més a meés, l'adjudicatari d'aquest contracte ha sigut contractista en almenys
vuit expedients més tramitats com a contractes menors, els objectes dels quals
eren el muntatge, arrendament d'elements diversos i desmuntatge de la mateixa

exposicid, I'import conjunt de la qual va ser de 88.095 euros.

e) En relacio amb els terminis per a I'adjudicacid, en els expedients 113, 300 i 330,
el termini que transcorre des de I'obertura de les proposicions fins a I'adjudicacid
del contracte, és superior als tres mesos que s'estableix en l'article 89 de la

LCAP.

10.3.3 Formalitzacié dels contractes

a) En l'expedient 54 s'incompleix el termini establit de trenta dies des de la

notificacié a I'adjudicatari per a la formalitzacio del contracte en el lot 7.

b) En els expedients la licitacié dels quals ha sigut objecte de publicitat, no consta

el reintegrament dels anuncis per part dels adjudicataris.

c) En els expedients 115, 303 i 437, no consta la publicacié de l'adjudicacio;
mentre que en els expedients 113, 124, 144 i 159, el termini per a publicar

I'adjudicacio és superior als 48 dies establits en l'article 93 de la LCAP.

10.3.4 Execuci6 dels contractes

a) En alguns dels lots revisats dels expedients 54 i 55, s'incompleixen els terminis

establits en els contractes per a lliurar el subministrament.

b) L'expedient 113 sofreix un excessiu retard en l'inici de les obres. L'acta de
replantejament realitzada el 26 de desembre de 2002 ja va posar de manifest
observacions sobre impediments que obstaculitzaven I'execucié del contracte,
adjudicat el 16 d'octubre de 2003; amb data 17 de desembre de 2003 es fa lI'acta
de comprovacio del replantejament, que posa de manifest I'existencia dels
mateixos impediments indicats en I'acta de replantejament, la qual cosa provoca

que l'inici de les obres es retarde fins a I'1 de mar¢ de 2004.

C) En l'expedient 300, s'incompleix el termini de trenta dies -des de la formalitzacio

del contracte- establit per a la redaccio del projecte basic.
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10.3.5 Modificacio i extincio dels contractes

a)

b)

L'expedient 437 és un projecte complementari, amb un increment del 19,96%
sobre el preu del contracte primitiu (expedient 93/1999, de 2.576.283 euros, amb
un modificat nimero 1 de 791.713 euros). Formalitzat el 9 de setembre de 2003
i amb un termini d'execucid de nou mesos des de l'acta de comprovacié del
replantejament (data prevista de finalitzacié en juliol de 2004), amb data 28
d'octubre de 2003 consta una proposta del director de les obres sobre
modificacié del contracte, en relacié amb els fonaments i I'estructura de les
obres, cosa que comporta la suspensio temporal parcial de les obres, que no es
reinicien fins a I'11 de mar¢ de 2004 amb I'aprovacio de la modificacio.

Si bé és cert que aquest modificat no implica cap increment en I'import o en el
termini d'execucio del complementari, si que posa de manifest la necessitat d'una
adequada supervisio dels projectes per part de les oficines corresponents, a fi
d'evitar els modificats que, com en aquest cas, endarrereixen I'execucié del
projecte.

L'expedient 133/97, de gesti6 de I'atencio especialitzada de I'Area de Salut 10, és
un contracte de gestio de serveis publics, I'objecte del qual és la gestié indirecta
per concessio administrativa dels serveis d'atencio sanitaria especialitzada per a
la poblacié de I'Area de Salut nimero 10, sent obligacié del gestor la
construccid, a costa seua, de les obres i instal-lacions técniques necessaries per a
la prestacio del servei, com ara I'Hospital de la Ribera.

El contracte administratiu va ser formalitzat el 19 de juliol de 1997. El 3 de
desembre de 2002, per resolucio del conseller de Sanitat, s'aprova la revocacio
del contracte per mutu acord. En l'informe de fiscalitzacié de 2002 revisem i
comentem l'expedient de resolucio.

El contracte ha continuat executant-se durant el primer trimestre de 2003, fins
que s'ha adjudicat el nou contracte, que comentem en l'apartat 10.3.6.b.

El resum de I'evolucio de la poblacié assistida i del preu durant la vigencia del
contracte, ha sigut el seguent, en milers d'euros:
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Preu per Poblacio Obligacions Liquidacio

Exercici persona i any assistida reconegudes addicional
1999 204,34 euros 230.530 44.811 2.994
2000 210,27 euros 233.928 48.472 11.516
2001 218,68 euros 232.752 50.412 11.985
2002 224,58 euros 234.328 52.272 11.080
2003 233,57 euros 235.813 (1) 13.683 2.167

(1) Facturacio de gener a marg.
Quadre 10.4

Els aspectes més destacables de la revisié de la documentacid relativa a les
actuacions realitzades durant I'exercici de 2003, son els seguents:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

La resolucio de 24 de mar¢ de 2003 estableix la tarifa de 233,57 euros
per persona i any; la qual cosa significa un increment anual del 4%.

La resolucié del conseller de 28 de mar¢ de 2003 fixa la poblacié de
I'Area 10 per a 2002 en 234.328 persones.

En la resolucié de 9 de juny de 2003 s'acorda constituir una comissio
tecnica, a l'efecte de rebre els béns objecte de reversio.

Hem revisat les actes de la dita comissié técnica. En la reunié de 29
d'octubre de 2003, per a la comprovacié i revisio dels béns i drets de
I'inventari de cara a la seua reversié i valoracid, s'estableix una valoracio
definitiva de 75.277.860 euros.

El 30 d'octubre de 2003 es signa l'acta de recepcid dels béns que lliura el
concessionari a I'Administracio i que passen a formar part del patrimoni
de la Generalitat VValenciana.

Durant I'exercici de 2003 s’han comptabilitzat les liquidacions de 2000 i
2001, per imports d'11.515.645 euros i 11.984.867 euros, respectivament.

La liquidacié de I'exercici de 2002 va ser aprovada per una comissio
mixta en la reunid del 23 de desembre de 2003, per un import a favor de
I'adjudicatari d'11.079.590 euros; encara que esta pendent de ser
aprovada pel conseller.

La liquidacié del primer trimestre de 2003, que puja a 2.167 milers
d'euros, a la data de redaccio del present informe estava pendent de ser
aprovada per la comissié mixta i pel conseller de Sanitat.
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9) Tenint en compte que el contracte estigué operatiu fins al 31 de mar¢ de
2003, la liquidacié definitiva realitzada el 19 de gener de 2004 per
determinar la compensacid per la revocacié del contracte, ha sigut la

seguent:

Concepte

Import (euros)

aprovada per la comissié técnica

Valoracio final de les inversions realitzades pel concessionari i

75.277.860
Amortitzacions teoriques a 31 de marg de 2003 31.993.090
Inversions netes (a) 43.284.770
Indemnitzacio lucre cessant
6% 75.277.860,48 X 5,75 anys (69 mesos) (b) 25.970.862
Total (@) + (b) 69.255.632
Quadre 10.5

10.3.6 Contractes singulars

Comentem en aquest apartat alguns aspectes rellevants de tres contractes singulars que

han sigut adjudicats en 2003.

a) Expedient 765/2002, redaccié del pla especial del conjunt hospitalari, projecte
d'execucio, projecte d'instal-lacions i activitat, direcci6 facultativa i execucié de

les obres del nou Hospital Universitari La Fe.

Es un contracte mixt d'assisténcia técnica i obra, que té el caracter d'excepcional

establit en l'article 125 de la LCAP.

El preu de licitacio és de 239.937.239 euros.

Va ser adjudicat provisionalment el 18 de febrer de 2003 a la UTE Nou Hospital
La Fe, per un import de 203.946.653 euros; s'aprova el projecte el 7 de
novembre de 2003 i s'adjudica definitivament el 17 de novembre de 2003 per un
import de 216.263.688 euros, amb el desglossament segiient per anualitats:
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Exercici Import anualitat
2003 2.929
2004 16.976.708
2005 23.722.704
2006 44.550.752
2007 48.001.464
2008 45.013.146
2009 37.995.985
Total 216.263.688

Quadre 10.6

El contracte es formalitza el 21 de novembre de 2003 i s'hi estableix un termini
per a I'execucid de les obres de 72 mesos, comptats des de l'acta de comprovacio
del replantejament (realitzada de conformitat el dia 16 de desembre de 2003).
Per tant, la data prevista de finalitzacio de les obres ha de ser en desembre de

2009.

Per resolucio del conseller de data 16 de desembre de 2003, es crea la comissio
mixta per al sequiment de la construccio del nou hospital, en la qual s'indiquen
els membres que en formen part, aixi com les funcions que han de desenvolupar.

Cal destacar que en I'objecte del contracte s'inclou, juntament amb I'execucié de
I'obra, la seua direccié facultativa, la qual ha de portar a efecte el mateix
adjudicatari; cosa que constitueix una excepcié a la regla general establida en
l'article 197 de la LCAP, que solament l'admet quan estiga expressament
considerada en els plecs. En el present cas esta prevista i existeix un informe
tecnic que justifica la inclusié d'aquest treball en el contracte, atesa la magnitud i

complexitat de les obres.

D'altra banda, és criteri mantingut per aquesta Sindicatura que l'adjudicacio
simultania de la direccio facultativa al mateix contractista de lI'obra no resulta
aconsellable, perqué confon interessos diferents, que han de discorrer en

paral-lel fins a la terminacid de I'obra.

b) Expedient 86/2003, de concessié de la gesti6 de serveis publics relativa a

I'atencid sanitaria integral de I'Area de Salut 10 de la Comunitat VValenciana.

Contracte tramitat de forma anticipada, va ser aprovat pel Consell el 19 de
novembre de 2002 i adjudicat el 21 de febrer de 2003. El contracte es formalitza

el 31 de marg de 2003.
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L'import d'adjudicacié és de 379 euros per persona i any i inclou tant
I'assistencia primaria, com I'especialitzada.

Es un contracte mixt de naturalesa administrativa i classificat de gesti¢ de servei
public en la modalitat de concessio, que inclou la realitzaci6 d'obres, en concret
la construcci6 d'un centre salut a Alzira.

El termini de concessid és de quinze anys, prorrogables per cinc més. El
contracte s'executa a partir de I'L d'abril de 2003. El termini d'execucié de les
obres i de l'equipament és de divuit mesos, comptadors des de l'acta de
comprovacio del replantejament (no s'hi computara el termini necessari per a
desallotjar I'actual centre de salut, que no pot ser superior a sis mesos).

Després de revisar I'expedient, considerem pertinent realitzar les observacions
seguents:

- En els plecs de clausules particulars que regeixen el contracte, s'estableix
que l'adjudicatari ha de fer una aportacid inicial extraordinaria, per poder
formalitzar el contracte, de 72.000.000 d'euros, que és una Xifra
aproximada al cost del rescat del contracte 133/97 (vegeu l'apartat
10.3.5.b).

- L'import pagat durant I'exercici de 2003 al contractista és de 379 euros
per persona i any, i s'ha deduit, dels imports anticipats al concessionari,
un 5% en concepte de despeses de funcionament, d'acord amb el que
s'estableix en la clausula desena del contracte, per les despeses que
transitoriament esta assumint la Conselleria.

L'import total facturat durant I'exercici de 2003 és de 66.159.187 euros;
una vegada descomptat el 5% indicat en el paragraf anterior, el total de la
despesa durant 2003 s'eleva a 62.851.228 euros. D'altra banda, a la data
de finalitzacié del nostre treball de camp, 9 de juny de 2004, encara
estava pendent de fer-se la liquidacié anual, que s'havia de practicar
abans del 31 de marg de I'exercici seguent.

Expedient 87/2003, de concessié de la gestio de serveis publics relativa a
I'atencié sanitaria integral en la zona de Torrevieja. Aquest contracte porta
aparellada la construccio, per part del concessionari, d'un hospital a Torrevieja.

Contracte iniciat el 3 de desembre de 2002, de tramitaci6 anticipada, s'adjudica
el 21 de febrer de 2003 i es formalitza el 21 de mar¢ de 2003; en el contracte
s'estableix un termini de quinze anys, amb possibilitat de prorroga de cinc anys.

El termini total d'execucié de les obres de construccio6 i equipament és de trenta
mesos, des de la firma de I'acta de comprovacio del replantejament.
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d)

Els expedients 86/2003 i 87/2003 tenen unes caracteristiques i un PCAP molt
similars, rad per la qual les observacions segients son comunes als dos
expedients.

- La clausula 21 dels PCAP indica que, en el cas de subcontractar els
serveis sanitaris, aquests hauran de ser previament aprovats per
I'Administraci6. Aixo no obstant, cal tenir en compte que l'article 170 de
la LCAP estableix que, per als contractes de gestio de serveis publics, la
subcontractacio solament podra recaure sobre prestacions accessories.

- Els PCAP haurien d'establir I'obligacié del concessionari -en el cas de
subcontractacié de les obres- de complir les prescripcions de la LCAP
relatives a capacitat de les empreses, publicitat, procediment de licitacio i
formes d'adjudicacid, en relacié amb l'article 2.2 de la citada llei.

- No s'estableixen de forma clara les causes de resolucio del contracte; en
els plecs es fa referencia tant a causes d'obres, com de gestio de serveis.
Tampoc no s'estableix de forma clara com s'han de fixar les possibles
indemnitzacions que han de realitzar cada una de les parts contractants
en el cas de resolucio.

Aquesta indeterminacio pot ocasionar, si arriba el cas, situacions com les
assenyalades en el nostre informe de I'exercici de 2002 en relacio amb la
indemnitzacié per la revocacio del contracte 133/97.

- Entre les condicions economiques establides en els PCAP, destaquen per
la seua importancia:

- La clausula 4.9 estableix una limitacio del 7,5% de la taxa interna de
rendibilitat (TIR) del projecte, amb la finalitat d'assegurar una explotacid
equilibrada de la concessid. Aquest calcul, el realitzara un auditor extern
-nomenat per consens entre I'Administracié i el concessionari-, que
revisara la rendibilitat aconseguida cada cinc anys.

Per determinar la prima per capita, s’han pres com a base els
pressuposts inicials de la Generalitat VValenciana.

La revisio de preus s'estableix en la clausula 19 i s'hi fixa, com a
referencia d'actualitzacié de la prima per capita, el creixement del
pressupost sanitari registrat en els pressuposts de la Generalitat
Valenciana.

L'actualitzacié del preu, segons la clausula indicada en el paragraf
anterior, es limita de dues maneres: com a limit inferior, el IPC i com a
limit superior, el percentatge d'augment anual de la despesa sanitaria
publica consolidada de I'Estat per a I'exercici.
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Considerem questionable aquest criteri d'actualitzacio de tarifes, ja que
no respon a una evolucio de preus ni de costs reals.

- La clausula 4.11 indica que l'adjudicatari haura de liquidar, juntament
amb la liquidacié anual, un canon anual del 2% del valor de cost dels
immobles propietat de la Generalitat Valenciana. S'exclou d'aquests
immobles I'Hospital de la Ribera (clausula 12 de I'avantprojecte
d'explotacio), el cost del qual es considera inclos en I'aportacio inicial
realitzada pel concessionari.

- Quant a les obres que ha de realitzar I'adjudicatari, en I'expedient no
consta la documentacid corresponent a la supervisio del projecte, la seua
aprovacié, l'acta de replantejament i l'acta de comprovacio del
replantejament de les obres que s'han d'executar, segons l'article 183.2
del Reglament General de la LCAP.

- La determinacié de l'import minim de les inversions que shan de
realitzar, que conté I'informe economic i financer annex a l'avantprojecte
d'explotacid, es fa a tant alcat, sense calculs economics que avalen
I'import proposat.

10.4 Registre de contractes

El reial decret legislatiu 2/2000, de 16 de juny, per mitja del qual s'aprova el text refds
de la Llei de Contractes de les Administracions Publiques, possibilita en l'article 10 la
creacio, per part de les comunitats autonomes, de juntes consultives de contractacio
administrativa. Aixi, l'article 118 de la LCAP indica que, per permetre el coneixement
dels contractes efectuats per les distintes administracions publiques i1 els seus
adjudicataris, la dita junta consultiva de contractacié administrativa portara un registre
public de contractes.

El decret 79/2000, de 30 de maig, del Govern Valencia, desenvolupat per l'ordre de 22
de maig de 2001 de la Conselleria d'Economia, Hisenda i Ocupacid, crea la Junta
Superior de Contractaci6 Administrativa de la Generalitat Valenciana i regula els
registres oficials de contractes i de contractistes i empreses classificades de la
Comunitat Valenciana i les garanties globals; entre les funcions de la dita Junta estan:
"Dirigir el Registre Oficial de Contractes i el Registre Oficial de Contractistes i
Empreses Classificades, i amb posterioritat trametre a la Sindicatura de Comptes els
contractes que determine la normativa vigent".

D'acord amb la normativa assenyalada, sera preceptiva la inscripcid de tots els
contractes, administratius o privats, aixi com les modificacions, les prorrogues o
variacions de terminis, i I'extincid dels contractes, subscrits per I'Administracio de la
Generalitat VValenciana.
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La Conselleria de Sanitat ha de comunicar al Registre, per a la seua inscripcid, els
contractes efectuats, sempre que es troben en qualsevol dels suposits considerats en la
disposicio primera de la citada ordre de 22 de maig de 2001.

A 7 de juny de 2004, el nombre de contractes comunicats al Registre de Contractes per
la Conselleria de Sanitat, adjudicats pels serveis centrals entre I'1 de gener i el 31 de
desembre de 2003, era de 104, nombre que supera ampliament els registrats en 2002,
d'on es dedueix que la Conselleria ha millorat en el compliment de l'obligacio de
registrar els contractes; malgrat que cal fer les consideracions seguents:

a) No tots els contractes adjudicats des dels serveis centrals durant I'exercici de
2003 havien sigut registrats, ja que -segons la informaci6é que ens han facilitat
directament els serveis centrals de la Conselleria de Sanitat- el nombre de
contractes adjudicats durant I'exercici de 2003 que corresponien solament als
programes d'assistencia sanitaria va ser de 129.

b) Malgrat que el nombre de contractes comunicats al Registre pels hospitals (un
total de 123 contractes) ha augmentat respecte a I'exercici anterior, solament nou
hospitals, del total de centres, havia comunicat contractes; cosa que indica un
baix grau de compliment d'aquesta normativa.

C) En les al-legacions rebudes a l'informe, ens assenyalen que s'han donat les
instruccions oportunes per a esmenar la dita deficiencia en I'exercici de 2004.
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11. REVISIO D'HOSPITALS
11.1 Introducci6

Com una part de la fiscalitzacio dels PASCS de I'exercici de 2003, la Sindicatura de
Comptes ha fiscalitzat "in situ” sis hospitals. El treball realitzat ha consistit
fonamentalment a analitzar la gestié pressupostaria dels capitols de despeses de
funcionament i d'inversions reals, identificar les obligacions no reconegudes, revisar els
procediments de contractacio i la justificacié i comptabilitat de les despeses. Els
hospitals fiscalitzats han sigut:

- Hospital Clinic de Valéncia,

- Hospital d'ElXx,

- Hospital Arnau de Vilanova,

- Hospital de Sagunt,

- Hospital de Requena,

- Hospital de Vinaros.

A més a més, hem sol-licitat informacié complementaria a:
- Hospital la Fe de Valéncia,

- Hospital General d'Alacant,

- Hospital General de Castell6.

En el quadre 4.3 es pot veure el detall per capitols, en milers d'euros, de les obligacions
reconegudes en els centres de la Conselleria, compresos els hospitals analitzats.

El principal capitol de despesa en els hospitals (assistencia especialitzada) correspon a
les despeses de personal; mentre que les despeses de funcionament representen una
mitjana d'un 30% del total, i la resta (aproximadament un 1%) es destina a les
inversions reals.

En el quadre 11.1 es mostra, en milers d'euros, un detall de les obligacions reconegudes
dels principals conceptes economics del capitol 2, aixi com la seua comparacié amb les
obligacions reconegudes en l'exercici anterior, i els percentatges de variacié que
representen per al conjunt del programa pressupostari 412.22, d'assisténcia
especialitzada, que és el programa que registra l'activitat dels hospitals.

El concepte "Subministraments” és el de major pes especific dins del capitol 2, ja que
absorbeix, com a mitjana, el 47,7% del total de despeses de funcionament. Dins d'aquest
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concepte s'inclouen, a més dels consums comuns a qualsevol altra entitat (electricitat,
aigua, gas, combustible, etc.), els especifics dels centres sanitaris, entre els quals
destaquen els productes farmaceutics, el material sanitari i els productes alimentaris.

Concepte econdmic Obligacions reconegudes 2\68;;28?2
2002 2003
Arrendament de béns 7.338 7.424 1,2%
Reparacid i conservacid de béns 28.261 29.333 3,8%
Subministraments 253.811 230.998 -9,0%
Transports i comunicacions 8.421 12.562 49,2%
Treballs realitzats per altres empreses 116.353 158.889 36,6%
Primes d'assegurances 3.292 6.721 104,2%
Material d'oficina 6.342 7.320 15,4%
D'altres 6.882 31.169 352,9%
Total capitol 2 - Programa 412.22 430.700 484.416 12,5%
Quadre 11.1

L'evolucio de les obligacions reconegudes en el capitol 2 en els hospitals fiscalitzats, es
pot veure en el quadre seglent, expressat en milers d'euros:

Hospitals fiscalitzats Qbligacions reconequdes variacio

2002 2003 2003/2002
H. La Fe de Valéncia 89.690 74.706 -16,7%
H. General d'Alacant 38.210 38.879 1,8%
H. Clinic de Valéncia 31.180 28.136 -9,8%
H. General de Castell6 19.276 20.586 6,8%
H. Elx 19.718 19.865 0,7%
H. Arnau de Vilanova 10.493 12.220 16,5%
H. Sagunt 11.319 9.352 -17,4%
H. Requena 4,634 5.120 10,5%
H. Vinaros 4.994 4.425 -11,4%
Total hospitals fiscalitzats 229.514 213.289 -7,1%

Quadre 11.2
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L'evolucio de les obligacions reconegudes, tant a escala de concepte economic, com
d'hospital, que es mostra en els dos quadres anteriors, pot induir a error sobre quina ha
sigut I'evolucio real de la despesa, ja que existeix un volum considerable de despeses
efectivament realitzades al tancament de cada exercici que no han pogut ser
comptabilitzades com a obligacions reconegudes, fonamentalment per insuficiencia de
crédits pressupostaris.

La xifra d'obligacions no reconegudes al tancament de l'exercici corresponents a
despeses efectivament realitzades, en cada un dels hospitals analitzats, es mostra en el

quadre 11.3, expressat en milers d'euros.

Variacio
Hospitals fiscalitzats Obligacions no reconegudes 2003/2002
31-12-02 31-12-03
H. La Fe de Valéncia 113.495 143.079 26,1%
H. General d'Alacant 57.472 72.956 26,9%
H. Clinic de Valéncia 54.423 79.569 46,2%
H. General de Castello 27.025 37.848 40,0%
H. Elx 31.392 46.542 48,3%
H. Arnau de Vilanova 25.416 35.734 40,6%
H. Sagunt 12.614 19.590 55,3%
H. Requena 3.062 3.484 13,8%
H. Vinaros 4512 7.324 62,3%
Total hospitals fiscalitzats 329.411 446.126 35,4%
Quadre 11.3

Com que la xifra d'obligacions reconegudes en 2003 no és representativa de la despesa
real de l'exercici en aqueixos hospitals, la Sindicatura ha elaborat -a partir de la
informacié obtinguda dels centes- el quadre 11.4, que mostra I'evolucié de la despesa
real en els hospitals fiscalitzats.
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Despesa real Despesa real
Hospitals fiscalitzats 2002 2003 Variacio
H. La Fe de Valencia 103.868 104.272 0,39%
H. General d'Alacant 51.816 61.362 18,42%
H. Clinic de Valéncia 48.154 53.286 10,66%
H. General de Castell6 26.324 31.400 19,28%
H. Elx 29.559 35.015 18,46%
H. Arnau de Vilanova 18.309 22.321 21,91%
H. Sagunt 13.852 16.327 17,87%
H. Requena 5.100 5.542 8,67%
H. Vinaros 6.302 7.207 14,36%
Total hospitals fiscalitzats 303.284 336.732 11,03%
Quadre 11.4

A partir de l'analisi del quadre anterior i del quadre 11.2, que mostren I'evolucio de les
obligacions reconegudes, s'observa que, individualment, existeixen importants
divergéncies entre tots dos quadres. Com a exemple podem indicar que, mentre que a
I'Hospital de Sagunt les obligacions reconegudes disminueixen en un 17,4%, la seua
despesa real augmenta en un 17,9%.

El calcul de la despesa real de cada centre s'ha fet -de la mateixa forma que ja hem
exposat en uns altres apartats- afegint, a les obligacions reconegudes en 2003, les
despeses efectivament realitzades en 2003 pero de les quals no s'ha reconegut la
corresponent obligacié, i minorant aquelles obligacions reconegudes en 2003 que
corresponen a despeses d'exercicis anteriors.

En el quadre segiient es mostren, en milers d'euros, els pressuposts definitius del capitol
2 per a 2003, la despesa real de cada hospital analitzat i el desfasament pressupostari
existent, mesurat com un percentatge de la diferéncia existent entre ambdues magnituds
respecte del pressupost definitiu.
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Pressupost Despesa

Hospitals fiscalitzats definitiu 2003 real 2003 Desfasament

H. La Fe de Valéncia 74.747 104.272 39,5%
H. General d'Alacant 38.897 61.362 57,8%
H. Clinic de Valéncia 28.178 53.286 89,1%
H. General de Castello 20.620 31.400 52,3%
H. Elx 19.876 35.015 76,2%
H. Arnau de Vilanova 12.230 22.321 82,5%
H. Sagunt 9.363 16.327 74,4%
H. Requena 5.134 5.542 7,9%
H. Vinaros 4.429 7.207 62,7%
Total hospitals fiscalitzats 213.474 336.732 57,7%

Quadre 11.5

Del quadre anterior destaca el desfasament existent entre els pressuposts definitius de
2003 de cada centre i la xifra de la despesa realment imputable a cada exercici, a
consequencia de I'import d'obligacions no reconegudes al tancament de cada exercici.

Totes les dades que hem assenyalat en aquest apartat, permeten deduir que les xifres que
es reflecteixen en la comptabilitat pressupostaria no ofereixen la informacié necessaria
per a una adequada gestio dels centres. En consequéncia, escau fer una recomanacio
general -ja reiterada en informes anteriors per aquesta Sindicatura-: que cal dotar els
centres d'uns pressuposts que s'ajusten a la realitat prevista, de forma que els seus
responsables disposen d'una eina fonamental per a la gestié economica, la utilitat de la
qual esta actualment desvirtuada a causa dels desfasaments existents, que dificulten
I'aplicacio dels principis d'eficacia, eficiéncia, economia i legalitat.

11.2 Revisio d'expedients de contractacié

11.2.1 Introducci6

La fiscalitzaci6 de la contractacid administrativa dels hospitals visitats, s'ha fet
mitjancant la seleccio d'una mostra d'expedients dels capitols 2 i 6, dels quals hem
revisat tant els aspectes legals i de procediment, com la documentacié comptable
generada i el seu suport justificatiu.

La mostra seleccionada ha abastat un total de 58 expedients, 46 dels quals corresponen a
despeses del capitol 2, "Despeses de funcionament”, i 12 expedients en sén del capitol
6, "Inversions reals".
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Import

Ndam. adjudicacio
Ref. | expedient Objecte Cap. Centre Tipus | (milers euros)
1 441/02 | Manteniment aire condicionat 2 | H.Clinic Assist. 595
2 438/03 | Material fungible hemodialisi 2 | H. Clinic Subm. 1.050
3 176/03 | Equips sanitaris pediatria 2 | H. Clinic Subm. 490
4 43/03 Grup electrogen 6 |H.EIx Subm. 243
5 61/03 Subministrament queviures 2 |H.Arnau Subm. 1.695
6 27/03 Equipament servei urgencies 2 | H. Arnau Subm. 126
7 322/03 | Transport i missatgeria 2 | H. Sagunt Serveis 94
8 323/03 | Servei de bugaderia 2 | H. Sagunt Serveis 91
9 512/03 | Arrendament gestio laboratoris 2 | H. Sagunt Serveis 434
10 85/03 Manteniment instal-lacions 2 | H. Requena Assist. 159
11 427/03 | Manteniment equips médics 2 | H. Requena Assist. 191
12 312/03 | Servei integral de bugaderia 2 | H. Vinaros Assist. 297
Total concurs 5.465
13 291/03 | Manteniment equips alta tecnologia 2 | H. Clinic Subm. 375
14 171/03 | Tub RX per a escaner 6 |H.Elx Subm. 43
15 313/03 | Tub RX per a escaner 6 |H.EIXx Subm. 43
16 540/03 | Tub RX per a escaner 6 |H.Elx Subm. 33
17 446/03 | Servei menjars metges 2 |H.Elx Serveis 365
18 531703 | Obres conversid planta 82 6 |H.EIx Obres 60
19 541/03 | Obres conversi6 planta 72 6 |H.Elx Obres 60
20 162/03 | Serveis neteja de roba 2 | H.Arnau Serveis 213
21 383/03 | Subministrament tub RX 6 |H.Arnau Subm. 22
22 460/03 | Subministrament monitor i Holtes ECG 6 | H. Requena Subm. 20
23 244/03 | Arrendament missatgeria 2 | H. Vinaros Subm. 30
Total procediment negociat 1.264
18 expedients H. Clinic 206
12 expedients H. Elx 136
5 expedients H. Vinaros 53
Total contractes menors 395
Total general 7.124

Quadre 11.6

A continuacié s'indica la dimensio de la mostra seleccionada, amb els imports
d'adjudicacio en milers d'euros.
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Expedients Expedients
Centre adjudicats revisats
Nombre Import Nombre Import

H. Clinic de Valéncia 94 6.374 22 2.716
H. d'Elx 54 2.178 19 983
H. Arnau de Vilanova 23 3.036 4 2.056
H. de Sagunt 4 628 3 619
H. de Requena 6 433 3 370
H. de Vinaros 27 484 7 380

Total 208 13.133 58 7.124

Quadre 11.7

Els expedients revisats han sigut tramitats, per regla general, conformement a la
normativa aplicable; no obstant aix0, a continuacié detallem les incidéncies més
rellevants detectades en la revisio realitzada.

11.2.2 Actuacions administratives previes

a)

b)

f)

9)

h)

En els expedients 1, 3 i 12, no consten en els PCAP els limits que permeten
apreciar que la proposicié no pot ser complida per ra6 de la baixa temeraria.

En els expedients 1, 2 i 3, adjudicats per concurs, considerem que la valoracio
del preu, com a criteri d'adjudicacio, és baixa.

En l'expedient 4, no estaven degudament desglossats en el PCAP els criteris
d'adjudicacio per a I'adequada valoracié de les ofertes presentades.

En els expedients 7 i 9, malgrat ser de caracter plurianual, no shi fixen els
imports de les distintes anualitats.

En I'expedient 9 no consta la data de la seua aprovacio.

En I'expedient 12, no consta la publicitat en el "BOE" i en el "DOUE", malgrat
superar els llindars establits per a la seua publicacié.

En l'expedient 20, el pressupost de licitacié és superior en un 5,1% a I'establit en
els plecs de prescripcions técniques.

En I'expedient 22, no figura el certificat emés pel Registre en el qual es
reflectisquen les empreses licitadores que hi han presentat proposicions.
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11.2.3

a)

b)

f)
9)

h)

d)

Forma de seleccio i adjudicacid

Els expedients 18 i 19 tenen el mateix objecte i son adjudicats al mateix
contractista, rad per la qual considerem que s'hi ha incomplit l'article 68.2 de la
LCAP. No consta en aqueixos expedients l'acta de replantejament ni de
comprovacio del replantejament.

En I'expedient 5, Iimport d'adjudicacio supera en 2.421 euros la proposta
economica formulada per l'adjudicatari.

En els expedients 2 i 7, els PCAP i els contractes respectius contenen clausules
contradictories pel que fa a la possibilitat 0 no que hi haja revisio de preus.

La composicio de la mesa de contractaci6 nomenada per a l'adjudicacio de
I'expedient 11, no s'ajusta al que es preveu en larticle 79 del reial decret
1.098/2001.

La publicitat de I'adjudicacio en els diaris oficials supera el termini establit en
I'article 93.2 de la LCAP en els expedients 5, 17, 18 i 19; mentre que en
I'expedient 11 no consta la dita publicitat.

No consta la devolucid de la fianga provisional en I'expedient 11.

La formalitzacié del contracte 20 supera el termini previst de trenta dies de
I'article 54.1 de la LCAP.

En els expedients 6 i 22, no s'incloia entre la documentacio aportada I'informe
tecnic sol-licitat per la mesa de contractacio per valorar les ofertes.

Quant a la documentacié sobre la personalitat de I'adjudicatari, en els expedients
2,12, 14, 15, 16, 18 i 19 aquesta no estava completa, i en els expedients 18 i 19
no constava l'adequada acreditacio de la solvencia técnica i economica.

Execuci6 dels contractes

En I'expedient 4 s'incompleix el termini d'execucio del contracte, establit en un
mes des de la seua formalitzacid; quan el termini de Iliurament formava part dels
criteris de valoracié amb un 35%.

Hi ha indicis que I'execucié de I'expedient 5 s'inicia amb anterioritat a la seua
formalitzacio.

L'expedient 10 incompleix el que es preveu en l'article 71.2.c) de la LCAP, ja
que s'inicia I'execuci6 del contracte abans de constituir la fianga definitiva.

En l'expedient 12 no consta que l'adjudicatari haja reintegrat les despeses per
I'anunci de la licitacio.
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11.2.5 D'altres incidencies

En relacié amb la revisié dels expedients tramitats com a contractes menors, cal indicar
que:

a) Hi ha coincidéncia en I'objecte del contracte en divuit expedients de I'Hospital
Clinic, en vuit de I'Hospital d'Elx i en dos de I'Hospital de Vinaros.

b) En I'Hospital Clinic hem observat que, en els subministraments, no s'adjunta
albara del proveidor adequadament conformat per recepcio i que, en les factures
corresponents a obres, la resolucio d'aprovacio de la despesa per part de I'drgan
competent s'ha realitzat en ocasions amb data posterior a la data de la factura.

Les factures corresponents al manteniment dels raigs X corresponen al periode
que va des del venciment de l'anterior contracte de manteniment, fins a la
formalitzaci6 del nou en l'exercici de 2003. Aixi doncs, ja que aquestes
necessitats son previsibles, es recomana d'anticipar la licitacio dels contractes.

C) A I'Hospital d'Elx, tots els documents aportats han sigut adequadament aprovats
per I'organ competent; llevat del contracte relatiu a I'expedient X-31/03, de
reforma i adequacié d'infermeria, que no es trobava entre la documentacié
revisada.

d) A I'Hospital de Vinards, en els contractes menors 18/03 i 19/03, calia haver fet
una més adequada justificacié de la despesa realitzada, d'acord amb el que
s'indica en l'article 13 de la LCAP.

11.3 Revisi6 de documents comptables

Com a complement a la comprovacio dels documents comptables relacionats amb els
expedients de contractacié fiscalitzats (vegeu l'apartat 11.2 anterior), i amb la finalitat
de verificar l'adequada aprovacio, comptabilitat i justificacio de les despeses de
funcionament, hem seleccionat una mostra addicional de documents comptables, que
corresponen en la seua totalitat a compres directes.

Com que no hem pogut seleccionar documents comptables corresponents a adquisicions
de productes farmaceutics de 2003, perqué la gran majoria n'estaven pendents de
comptabilitzar, la verificacié de les dites compres s'ha fet a partir de les factures que
consten en els registres d'obligacions no reconegudes.

La dimensio de la mostra en els distints hospitals fiscalitzats, ha sigut la seglient:
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Mostra seleccionada

Hospital Nombre Milers

docs. d'euros
H. Clinic de Valéncia 60 307
H. d'Elx 34 632
H. Arnau de Vilanova 60 454
H. de Sagunt 38 113
H. de Requena 53 126
H. de Vinaros 48 217
Total 293 1.849

Quadre 11.8

Els aspectes més significatius detectats a partir de la revisid realitzada, son els segiients:

a)

b)

d)

f)

En 57 documents no consta l'adequada evidéncia de I'aprovacio de la despesa
per part de l'0rgan competent, principalment en l'adquisicié de productes
farmaceutics. En aquestes adquisicions, l'aprovacio de la despesa ha sigut
substituida per I'expedicio de I'ordre de compra del servei de farmacia, en la qual
s'enumeren els productes que s‘han d'adquirir. Aixi, l'aprovacio, I'ha efectuada
solament el director de [I'hospital, quan aquesta correspon de forma
mancomunada al director de I'hospital i al director economic, segons l'ordre de
delegaci6 de competencies de la Conselleria de Sanitat.

En 67 documents comptables hi ha coincidencia en I'objecte del contracte i en
I'adjudicatari.

En 9 documents, principalment en les adquisicions de productes farmaceutics,
les compres son per imports superiors a 12.020 euros, i les han tramitades
incorrectament com a contractes menors.

En 196 documents el termini que transcorre entre la data del registre d'entrada i
la comptabilitat del document comptable corresponent, és superior als dos
mesos; cosa que déna lloc a la possible reclamacio d'interessos de demora.

A I'Hospital Clinic de Valencia consta, com a registre d'entrada en les factures,
la dels registres comptables auxiliars, i no la del registre general.

En 4 documents de I'Hospital d'EIX, corresponents a despeses de manteniment,
conservacié i reparacio, l'aprovacié de la despesa és posterior a la data de la
factura.

-75-



Fiscalitzaci6 dels programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat. Exercici de 2003

9) A I'Hospital de Sagunt constaven 12 documents amb informe de disconformitat
de la IGGV. En 9 casos l'aplicacié pressupostaria no és correcta.

h) Es recomana, amb caracter general, que I'organ competent per a la contractacio
signe les factures que corresponen a contractes menors, perque aquestes sén un
instrument que substitueix el contracte. D'altra banda, i d'acord amb l'article 72
del RGLCAP, ha de constar en la factura la signatura del funcionari responsable
que acredite la recepcio del servei i del subministrament contractat.

11.4 Revisio de la caixa fixa

A l'objecte de verificar que la gestio de la caixa fixa en els hospitals es realitza
conformement a la normativa aplicable, hem analitzat en els sis hospitals visitats els
procediments seguits en la utilitzacio dels fons de caixa fixa.

En particular, en els comptes justificatius s'ha revisat:

- Si son presentats amb els models oficials.

- Si els pagaments realitzats, ho son pels conceptes establits segons la normativa i
no superen els 12.020,24 euros.

- Si estan adequadament aprovats, comptabilitzats i intervinguts.

En les factures i documents originals justificatius seleccionats de cada compte, s'ha
comprovat:

- La formalitzacié de documents, factures, albarans i comandes.

Si es refereixen a conceptes autoritzats per l'article 1 del decret 24/98.
- La verificacio del pagament realitzat.

L'abast de la nostra revisio ha sigut:
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Obligacions Nombre de
Hospital reconggudes Tota_l des_peses ~ comptes . Docu_ments
capitol 2 caixa fixa justificatius | Revisats revisats
H. Clinic de Valéncia 28.136 1.892 6,7% 10 3 10
H. d'Elx 19.865 6.058 30,5% 11 3 40
H. Arnau de Vilanova 12.220 2.272 18,6% 8 3 12
H. de Sagunt 9.352 3.029 32,4% 21 3 14
H. de Requena 5.120 909 17,8% 10 3 12
H. de Vinards 4.425 757 17,1% 13 2 30
Total 79.118 14.917 18,9% 73 17 118
Quadre 11.9

A continuacié destaquem els aspectes més significatius sorgits de la fiscalitzacio
realitzada.

a)

b)

d)

El quadre anterior mostra que, en cinc dels sis hospitals, s'ha superat el
percentatge del 12% dels credits consignats en el capitol 2 per a la gestié de
pagaments per mitja de fons de caixa fixa, que estableix com a limit l'article
2.1.b) de l'ordre de 17 d'abril de 1998 de la Conselleria d'Economia i Hisenda,
amb la qual es desenvolupa el decret 24/1998, de 10 de marg, de regulacio dels
fons de caixa fixa. Aquest percentatge no és directament aplicable als hospitals,
sind a la Conselleria en conjunt, si bé és cert que resulta rellevant per destacar la
importancia de la gestio del capitol 2 per mitja d'aquest procediment,
especialment en els hospitals d'Elx i Sagunt.

Un volum important de la despesa realitzada a través de la caixa fixa, el
constitueixen les adquisicions de productes sanitaris i de farmacia. D'acord amb
I'article 1 del decret 24/1998, aquests conceptes no haurien de ser tramitats per
mitja de caixa fixa.

En l'adquisicié de productes farmaceutics no consta I'adequada aprovacié de la
despesa, ja que en l'ordre de peticid no figura la signatura del director economic;
quan aquesta firma és preceptiva de forma mancomunada amb la del director
medic.

En deu documents revisats, cinc corresponents a compres de productes
farmaceutics i cinc a treballs realitzats per altres empreses, l'adquisicid als
mateixos proveidors d'idéntics productes o prestacions de serveis supera els
12.020 euros; rao per la qual no s'havien d'haver tramitat per caixa fixa.

En 23 documents la data de pagament és superior a dos mesos des del registre
d'entrada de la factura; cosa que pot generar la meritacio d'interessos de demora.
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A I'Hospital de Sagunt totes les factures son registrades més de dos mesos
després de ser emeses.

11.5 Principals adquisicions de material sanitari i farmaceéutic

Les compres de material sanitari i productes farmacéutics representen el component més
important de les despeses de funcionament dels hospitals. Per aixo, i com a complement
del treball realitzat en els apartats anteriors, hem analitzat especificament alguns
aspectes relacionats amb el consum d'aquests tipus de productes.

El quadre seguient resumeix, per formes d'adquisicio, les compres de material sanitari i
de farmacia dels sis hospitals fiscalitzats, sobre una seleccio dels 25 productes de major
consum per import en cada hospital, en milers d'euros.

Forma d'adquisicié Material sanitari Productes farmacéutics
Compres directes 5.658 65,9% 26.000 98,5%
Concurs centralitzat 1.185 13,8% 397 1,5%
Concurs public 1.747 20,3% 0 0,0%

Total 8.590 100,0% 26.397 100,0%

Quadre 11.10

Com podem observar, hi ha un alt percentatge d'adquisicions que es realitzen per mitja
de compra directa, principalment en medecines. Aquestes adquisicions han sigut
tramitades com a contractes menors, quan en molts casos els imports anuals per
producte superaven els 12.020,24 euros, la qual cosa implica -d'acord amb la normativa
aplicable- que calia haver tramitat el corresponent expedient de contractacio.

El quadre seglient resumeix, per Us terapeutic, els 25 medicaments de major consum en
cada hospital, per import, en milers d'euros.

Tractament Consum %
Sida 8.664 32,8%
Oncologia 10.027 38,0%
D'altres 7.706 29,2%
Total 26.397 100,0%
Quadre 11.1

En l'analisi global dels sis hospitals fiscalitzats, destaquen les adquisicions realitzades
per al tractament de la sida i per a oncologia, ja que entre els dos superen el 70% del
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total de la despesa farmaceutica; encara que aquests percentatges varien en cada centre.
D'altra banda, cal fer constar, pel que fa a la despesa realitzada en sida, que aquesta
medicacio esta destinada a pacients externs de I'hospital (no hospitalitzats).

11.6 Circuit de compres

Hem revisat els circuits de compres i magatzems, tant els referits a material sanitari,
reactius, material de neteja, etc., com a medicaments, als hospitals d'Elx, Arnau de
Vilanova, Requena i Vinaros.

Els aspectes més rellevants, amb caracter general, a partir de les comprovacions fisiques
realitzades, de les entrevistes mantingudes amb els responsables i dels guestionaris
sobre procediments, son els seguents:

a) Les adquisicions realitzades per farmacia es fan majoritariament per mitja
d'adquisicions directes, sense que el procediment emprat s'adeqtie essencialment
al que s'estableix en la LCAP ni en l'ordre de delegacio de funcions de la
Conselleria de Sanitat.

Les adquisicions de medicaments i, principalment, la seleccié del subministrador
o laboratori, les fa el servei de farmacia, basant-se en els seus estudis de preus i
qualitats.

Als hospitals de Vinaros i Arnau de Vilanova, les ordres de peticid s'emeten
sense valorar, de manera que aquestes ordres son autoritzades per l'organ de
contractacio sense conéixer I'import de la despesa que s'ha de realitzar.

b) No existeixen, amb caracter general, manuals de procediment que identifiquen
els responsables, les tasques que cal realitzar i els procediments que s'han
d'aplicar en cada cas.

C) Cal establir els mitjans oportuns per a l'adequat seguiment del volum i de
I'evolucidé anual del consum dels diferents productes en cada un dels centres
d'activitat.

d) Per regla general, no es fan recomptes fisics de material sanitari i, en les
farmacies, aquests son parcials i diaris, a fi de realitzar un control de faltes; pero
en cap cas no es deixa constatacid per escrit del recompte efectuat. Els escassos
recomptes d'inventaris realitzats, els efectua el mateix personal del magatzem,
sense la supervisio de persones alienes, i en molts casos les diferéncies que hi ha
entre les llistes teoriques d'existencies i el recompte fisic son regularitzades
sense l'adequada investigacio ni justificacid de les causes, ni l'aprovacio del
personal responsable.

e) En fases del procediment com ara la recepcié dels subministraments, els
Iliuraments a les unitats peticionaries i la revisié de les factures del proveidor,

-79 -



Fiscalitzaci6 dels programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat. Exercici de 2003

f)

9)

h)

s'ha de deixar adequada constatacié i identificacio del personal que en cada cas
haja realitzat aquestes tasques.

No existeix un adequat control sobre els subministraments realitzats a cada
planta i els productes es consideren consumits una vegada que han eixit del
magatzem; per aixo, cal establir els procediments pertinents, entre els quals: fer
recomptes periodics, establir pactes de consums amb els diferents serveis i, en
farmacia, augmentar la dispensacié per unidosis.

En els hospitals analitzats, els programes informatics utilitzats per a la gestid
dels magatzems son el FARMASYST en farmacia i el REMAS per als altres
subministraments.

S'ha evidenciat una escassa informatitzacié en les entrades i eixides dels
magatzems; en moltes ocasions aquestes son realitzades manualment, amb el
conseguent risc d'errors.
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12. RECOMANACIONS

A més de les incidencies assenyalades en l'apartat 2 del present informe, com a resultat
del treball de fiscalitzacio realitzat, al llarg de I'informe hem anat assenyalant aquelles
situacions que han de ser objecte de millora per part dels responsables de la Conselleria
de Sanitat; a continuacio destaquem les principals recomanacions la implantacié de les
quals redundaria en una millora de la gestié economica dels PASCS.

a) Cal dotar els programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat amb
uns pressuposts que s'ajusten a la realitat prevista, de forma que els responsables
dels diferents centres disposen d'una eina fonamental per a la gestié economica
dels programes mateixos, eina la utilitat de la qual actualment esta desvirtuada
pels desfasaments existents, que dificulten I'aplicacio dels principis d'eficacia,
eficiéncia, economia i legalitat.

b) Recomanem de dotar els centres hospitalaris amb els elements personals i
d'organitzacié necessaris perqué, juntament amb una dotacidé economica
suficient (tal i com hem recomanat en l'apartat anterior), puguen disposar dels
mecanismes de control adequats que garantisquen en major manera el
compliment del principi de legalitat en la gestié dels fons publics.

C) En I'area de compres i magatzems dels hospitals:

- Desenvolupar amb caracter general normes escrites que regulen els
procediments de compres i magatzems.

- Malgrat que la confrontacio de les comandes amb els albarans, i
posteriorment d'aquests amb les factures, és frequent, no es deixa
I'adequada evidéncia d'haver efectuat tal control.

- Cal establir recomptes fisics del material emmagatzemat, amb caracter
periodic i amb l'assisténcia de personal alié al magatzem. Les diferencies
gue puguen sorgir entre el material comptat i les llistes teoriques, han de
ser investigades, i la seua regularitzacié, aprovada per la direccié de
I'nospital.

- Cal reduir les adquisicions realitzades per compra directa, sobretot en les
compres de productes farmaceutics, i s'han de tramitar els corresponents
expedients de contractacio.

d) A partir de l'estudi de les adquisicions realitzades pels centres hospitalaris en
productes sanitaris i farmaceutics, es constata el gran volum d'adquisicions
realitzades per compra directa, sense tramitar el corresponent expedient de
contractacio; rad per la qual es recomana l'adquisicié centralitzada del major
nombre d'aquests productes, a fi d'obtenir els possibles estalvis, aixi com
I'adequada catalogaci6, codificacid i homogeneitzacio entre els distints centres.
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f)

9)

h)

)

Tant en els serveis centrals de la Conselleria de Sanitat, com en els hospitals, els
inventaris d'immobilitzat es limiten, per regla general, a registrar els aparells
d'electromedicina i d'equips informatics; rad per la qual és necessari disposar
d'inventaris generals de tot lI'immobilitzat, a fi d'identificar cada bé i de
mantenir-hi un control adequat.

Cal adoptar les mesures pertinents per a evitar que es produisquen les
deficiéncies assenyalades en diferents apartats de l'informe sobre la gestio dels
expedients de contractacio.

En relaci6 amb els concerts per a la gestio dels serveis publics, i atesa la
importancia quantitativa dels seus pressuposts, recomanem que la Conselleria de
Sanitat establisca els mecanismes de control escaients, incloent-hi inspeccions
periodiques, per verificar la realitat i adequacié del servei prestat.

La Conselleria de Sanitat ha d'adoptar les mesures pertinents per a donar
compliment al que s'estableix en I'ordre de 22 de maig de 2001 de la Conselleria
d'Economia, Hisenda i Ocupacio, en relacio amb la comunicacio dels contractes
al Registre Oficial de Contractes de la Junta de Contractacié Administrativa de
la Generalitat VValenciana, especialment en el cas dels hospitals.

El procediment de tramitacié dels expedients d'assisténcia no concertada esta
regulat en I'acord de 25 de gener de 1991 del Consell d'Administracié del Servei
Valencia de Salut. Aquesta disposicié és antiga i no adaptada a l'actual
organitzacié de I'assistencia sanitaria de la Conselleria de Sanitat; ra6 per la qual
hauria de ser actualitzada.

La despesa real en productes ortoprotesics, actualment comptabilitzats en el
capitol 4 del pressupost, ha crescut de forma molt important en 2003.
Recomanem de comptabilitzar aquesta despesa en el capitol 2 del pressupost i
gue aquests productes siguen adquirits conformement a la LCAP.
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13. CONSORCI PER A LA GESTIO DE L'HOSPITAL GENERAL
UNIVERSITARI DE VALENCIA

13.1 Creacio

El Consorci per a la Gestio de I'Hospital General Universitari de Valéncia, creat per
mitja d'un conveni entre la Generalitat VValenciana i la Diputacid Provincial de Valéncia
de 26 de desembre de 2001, es va constituir com una entitat juridica publica, de
naturalesa institucional i de base associativa, dotada de personalitat juridica plena i
independent de la dels seus membres i amb capacitat per a actuar de cara al compliment
dels seus fins; la seua activitat comenca a partir de I'L de gener de 2002.

L'objecte del Consorci és la prestacié de l'assistencia i dels serveis sanitaris,
sociosanitaris, socials i de desenvolupament del coneixement, aixi com de participacio
en programes de salut, prevencié de malalties i rehabilitaci6. La seua activitat es
desenvolupa fonamentalment en I'ambit de la poblacié de I'Area de Salut 8 i com a
hospital de referéncia per a les arees 7, 14, 9, i 12, i per a totes les arees de la Comunitat
Valenciana per a I'especialitzacio de dermatologia.

13.2 Organitzacio

D'acord amb l'article 11 del seus Estatuts, els organs de govern i direccié del consorci
son:

- El Consell de Govern
Es el maxim organ de govern del Consorci; detindra la seua representacio i

exercira totes les facultats que siguen necessaries per a la realitzacio dels fins
assignats.

Es compon d'un president, un vicepresident, un secretari i catorze vocals
nomenats i substituits lliurement per les entitats del consorci, de forma que set
en son representants de la Generalitat Valenciana i set, de la Diputacié de
Valencia.

- El President

Sera president del Consell de Govern el conseller de Sanitat o, si no és aquest,
un altre membre del Consell designat pel dit conseller, o el diputat en qui aquest
delegue.

- El Vicepresident

Corresponen al vicepresident totes aquelles funcions que li siguen delegades pel
president; aixi com substituir el president en cas d'abséncia, vacant o malaltia.

-83-



Fiscalitzaci6 dels programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat. Exercici de 2003

- El Director Gerent

El Director Gerent és I'0rgan executiu i directiu del Consorci. Sera designat i
cessat lliurement pel Consell de Govern, a proposta del President. Les seues
funcions queden determinades en l'article 23 dels Estatuts del Consorci.

13.3 Reégim juridic i de rendicié de comptes

Pel que fa al seu regim juridic, el Consorci es regula segons l'article 4 dels seus Estatuts:

a) Pel conveni de 26 de desembre de 2001 entre la Generalitat Valenciana i la
Diputacié Provincial de Valéncia, per a la creacié d'un consorci per a la gestié
de I'Hospital General Universitari de Valencia.

b) Pels seus Estatuts.

C) Per la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de Reégim Juridic de les
Administracions Publiques i del Procediment Administratiu Comu

d) Per la Llei 7/1985, de 2 d'abril, reguladora de les Bases de Regim Local.
e) Per la Llei 14/1986, General de Sanitat.

f) Per la Llei 15/1997, de 25 d'abril, per mitja de la qual s'estableixen noves formes
de gesti6 del Sistema Nacional de Salut.

9) Pel decret legislatiu 781/1986, de 18 d'abril, que aprova el text refés de les
disposicions legals vigents en materia de regim local.

D'acord amb l'article 9 dels Estatuts del Consorci, el régim de contractacié s'ajustara al
que es disposa en la legislacié de contractes de les administracions pabliques; i per al
personal de nou ingrés regira -conformement a l'article 8.6 dels Estatuts- la normativa
del Dret Laboral.

Com que el Consorci és una entitat subjecta a la normativa de regim local, la rendicié de
comptes a la Sindicatura té diverses peculiaritats significatives, respecte dels PASCS:

- En tenir personalitat juridica plena i independent, els seus comptes de 2003 no
s'inclouen en els de la Generalitat Valenciana, que han sigut presentats a la
Sindicatura de Comptes el 30 de juny de 2004, dins del termini previst
legalment.

D'acord amb l'article 9 de la Llei de Sindicatura de Comptes, el termini perqué
les entitats locals presenten els comptes de I'exercici de 2003, és el 31 d'octubre
de 2004. Com que a 30 de setembre de 2004 ha finalitzat el treball de camp per a
I'emissio dels present informe, no hem disposat dels comptes de I'exercici de
2003 retuts pel Consorci.
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13.4 Procediments de fiscalitzacié duts a terme

En el nostre informe de I'exercici anterior, assenyalavem que, en ser 2002 el primer any
de funcionament del Consorci i per les raons alli expressades, es va realitzar, malgrat no
disposar dels comptes anuals d'aqueix exercici, una revisié a fons de control de la qual
resultaren una série d'incidencies que oportunament s'hi van assenyalar.

També indicavem en el nostre informe que la direccié del Consorci havia establit, al
llarg de 2003, una serie de mesures de gestié per tal d'esmenar les incidencies
assenyalades, la introduccio i efectivitat de les quals tindrien lloc principalment a finals
de I'exercici de 2003 i al llarg de 2004.

En conseqiiéncia, atés que durant una bona part de l'exercici de 2003 la situacid
organitzativa era la ja reflectida en el nostre informe de 2002 (cal tenir en compte que
per a realitzar aquest informe el nostre treball de camp es va desenvolupar a mitjans de
2003), hem enfocat els nostres procediments en I'actual fiscalitzacio a la revisié del grau
d'implantacid de les mesures correctores decidides per la direccio.

En aqueix sentit, hem mantingut reunions amb els diversos responsables de cada area o
departament i revisat els nous procediments, a fi d'identificar i valorar els principals
canvis i modificacions produits des d'aquell moment.

Els resultats de la revisio es comenten en I'apartat seglent.

13.5 Resultat del treball realitzat

a) Conclusi6 general

Finalitzada la nostra revisid, hem observat que, tal i com haviem anticipat en els
paragrafs precedents, gran part de les deficiencies assenyalades en el nostre informe de
2002 romanien en 2003.

No obstant aix0, hem de destacar que les mesures -anunciades en el nostre informe de
2002- que la direccio del Consorci es comprometé a aplicar per esmenar aquelles
deficiencies, estan implantant-se de forma progressiva i efectiva. Hem pogut comprovar
que determinades mesures ja estaven adoptades en el moment de realitzar la nostra
visita: organitzacié d'un servei de contractacid, nova comptabilitat pressupostaria. Unes
altres estaven sent implantades: nous procediments comptables i administratius, etc.

En els apartats seguents comentem amb major detall la situacié dels principals
procediments implementats pel Consorci durant els exercicis de 2003 i 2004.

Instem la direccid del Consorci perqué continue de forma decidida amb la implantacio
de les mesures de gestio que té en marxa, cosa que redundara en una millora
generalitzada dels procediments de control i de gestio i, en definitiva, en una millora de
I'eficacia i I'eficiencia del servei prestat.

-85 -



Fiscalitzaci6 dels programes d'assisténcia sanitaria de la Conselleria de Sanitat. Exercici de 2003

b) Normes d'organitzacié i procediment

Durant l'exercici de 2003 s'han aprovat diverses disposicions administratives que
afecten de forma important el funcionament i I'organitzacié del Consorci, entre les quals
destaquen:

- Reglament d'organitzacio, estructura i funcionament del Consorci.

- Acord de 12 de desembre de 2003, per mitja del qual es deleguen diverses
atribucions en matéria de personal, contractacié administrativa i gestio
economica en diversos organs del Consorci.

Ambdues disposicions han permés aclarir les competéncies de cada organ, en ordre a la
tramitacio dels diversos expedients.

Podem destacar aixi mateix I'aprovacio, per part de la Direccio del Consorci, de diverses
normes que afecten el procediment en diverses arees, com son: el procediment per a la
proposta i aprovacio de les inversions, I'objecte del qual es regular el procés de presa de
decisions i la configuracio del pla d'inversions anual del consorci, i la regulacio del
funcionament dels avancaments de caixa fixa.

S'han introduit, o estan en fase d'elaboracid, manuals de procediments que determinen
les funcions de cada departament, aixi com les tasques del personal assignat, i sobretot
formes d'actuacié. Aquests manuals estan encara en fase de desenvolupament, pendents
d'aprovacio per part de la direccio.

C) Compres, logistica i magatzems

Dependent de la Direccié Economica i Financera, s'ha creat un Servei de Contractacio i
Logistica. El lloc de cap del servei va ser cobert en setembre de 2003 amb un
responsable amb l'adequada experiéncia professional en institucions sanitaries de la
Generalitat VValenciana.

Les funcions d'aquest servei son basicament les de tramitacié dels expedients de
contractacio per a lI'adquisicid de béns corrents i de funcionament, serveis, assistencies i
inversions del Consorci; també té assignades les funcions relatives a I'expedicié d'ordres
de compra i la gestié de magatzems. Actualment el Servei de Contractacio i Logistica
posseeix l'estructura segient:

Cap de Servei

Unitat de Contractacié Secci6 de Compres

5 persones 18 persones
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S'han elaborat manuals de procediments, on es detallen les funcions i estructura de cada
unitat, les tasques de cada persona, les normes de procediment i els models comuns que
s'han d'utilitzar.

De la revisié dels procediments d'adquisicié de béns i serveis, en destaquem els punts
seguents:

1) La tramitacid dels expedients de contractacid esta adequadament establida, per
mitja del corresponent manual de procediments.

2) Pel que fa al compliment amb el Registre de Contractes, s'hi havien registrat 59
expedients adjudicats durant 2003; cosa que denota un compliment satisfactori
de I'obligacio de comunicar els contractes efectuats pel Consorci.

3) Les adquisicions es fan per quatre vies: expedient de contractacid, contracte
menor, UCL de la Conselleria de Sanitat i compres directes. Per a aquest ultim
procediment, aplicat a les adquisicions de material sanitari i farmacia
principalment, s'han establit models, en els quals consta I'aprovacié de I'd0rgan
competent, conformement al que es disposa en I'acord de govern del Consorci de
data 12 de desembre de 2003.

4) Per a l'adquisicié de nous productes sanitaris, esta constituida una comissio
d'aprovisionament amb procediments establits per escrit.

5) Quant a la gestié dels magatzems, s'han introduit mesures per a I'adequat control
i emmagatzemament; tot i que encara s'han de realitzar esfor¢cos en aquesta linia.

d) Comptabilitat

Depenent de la Direcci6 Economica i Financera, el Servei Economicofinancer
desenvolupa principalment les funcions de registre de factures i la seua comprovacio,
facturacid, comptabilitat, gestié del patrimoni, etc.

L'estructura organitzativa d'aquest servei i el personal assignat, son els seglients:

Cap de servei
Negociat de Facturaci6 Secci6 de Comptabilitat Negocia de Patrimoni
1 cap de negociat 1 cap de secci6 1 cap de negociat
4 auxiliars 7 auxiliars

En maig de 2004 s'ha posat en marxa un nou sistema de gestio economicofinancera i
pressupostaria del Consorci, amb la introduccié d'un programa informatic que suporta el
Pla General de Comptabilitat Publica de la Generalitat Valenciana, la qual cosa ha
comportat un canvi molt important, respecte a la situacio anterior. La introduccio
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d'aquesta eina informatica ha de permetre millorar la gestio i el control, mitjancant
I'execucio del pressupost.

La introduccio d'aquesta aplicacio ha fet que s'’haja hagut de modificar des del mateix
procediment de comptabilitzacié (es passa d'una comptabilitat financera a una
comptabilitat publica amb I'execucié d'un pressupost), fins a la forma d'arxiu de la
documentacié comptable, i han sorgit els problemes tipics d'un canvi d'aquesta mena.

Les conclusions obtingudes de la revisié efectuada son les seguents:

1) Cal continuar amb la millora del nivell de control intern, en relacié6 amb la
propia comptabilitat; en particular:

- S'ha de fer una adequada segregacid de tasques entre les de gestid
economica i la seua posterior comptabilitat, ja que actualment qualsevol
persona pot comptabilitzar qualsevol document.

- Els responsables de la comptabilitat han d'efectuar comprovacions
periodiques sobre els saldos comptables.

- En relacio amb I'aprovacid dels documents comptables, s'’han d'establir
mesures perque l'aprovacidé d'aqueixos documents es realitze abans de
comptabilitzar-los.

2) La principal novetat, quant a la gesti6 economicopressupostaria, ha sigut
I'adquisicié i posada en funcionament d'un nou sistema d'informacié comptable
(SICAP).

La seua introduccio esta sent laboriosa i una de les causes d'aqueixa situacio és
I'escassa formacid tecnica del personal inicialment assignat al servei competent.

3) Cal introduir els mecanismes escaients per a un adequat control de la
comptabilitat; per aix0, €s recomanable la creacid d'un organ separat de la
mateixa gestio economica, que realitza les funcions de comptabilitat i control
intern economic, financer i pressupostari.

e) Tresoreria

Una de les principals modificacions introduides ha sigut la seua adscripcio organica a la
Direcci6 Economica i Financera. A pesar d'aqueix canvi i a conseqiiencia de l'escas
personal técnic assignat al dit departament, la realitzacio de moltes de les seues tasques
depén funcionalment del Servei Economicofinancer, de manera que la segregacio no ha
sigut completa.

Les funcions que desenvolupa principalment son les de gestié de pagaments i ingressos,
emissio de remeses, realitzacio dels pagaments materials amb I'aprovacié previa,
conciliacions bancaries o gestid de la caixa fixa.
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L'estructura organitzativa d'aquest servei i el personal assignat, son els segients: un cap
de grup i dos auxiliars

S'han aprovat les normes que regulen la forma de treballar amb la caixa fixa. Esta en
procés d'elaboracié un manual de procediments del servei.
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14. TRAMIT D'AL-LEGACIONS

En compliment del que va acordar el Ple de les Corts Valencianes en la reunié del dia
22 de desembre de 1986, aixi com de l'acord del Consell d'aquesta Sindicatura de
Comptes del dia en qué tingué coneixement de I'esborrany de I'informe de fiscalitzacio
corresponent a lI'any 2003, el dit esborrany es va enviar al comptedonant perque, en el
termini concedit, hi formulés al-legacions.

En relacio amb el contingut de les al-legacions i el seu tractament, cal assenyalar el
seguent:

1) Els organs fiscalitzats han formulat -si era el cas- al-legacions i consideracions
que afecten determinades parts o guestions de I'informe.

2) Totes les al-legacions han sigut analitzades amb deteniment.
3) Les al-legacions admeses han sigut incorporades al contingut de I'informe.

4) El text de les al-legacions formulades, aixi com els informes motivats que sobre
aquestes s'han emés, els quals han servit d'antecedent per a la seua estimacio o
desestimacio per part d'aquesta Sindicatura, s'incorporen aci com a annex en
suport de CD-ROM.
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